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Daftar huruf bahasa Arab dan transliterasinya ke dalam huruf latin dapat 
dilihat pada tabel berikut: 
1. Konsonan 
 
Huruf Arab Nama Huruf Latin Nama 
 
 Alif tidak dilambangkan tidak dilambangkan ا
 Ba B Be ب
 Ta T Te ت
 (Tsa ṡ es (dengan titik di atas ث
 Jim J Je ج
 (Ha H ha (dengan titik di bawah ح
 Kha Kh ka dan ha خ
 Dal D De د
 (Zal Ż zet (dengan titik di atas ذ
 Ra R Er ر
 Za Z Zet ز





 Syin Sy se nad ss ش
 (Shad Ṣ es (dengan titik di bawah ص
 (Dhad Ḍ de (dengan titik di bawah ض
 (Tha Ṭ te (dengan titik di bawah ط
 (Dza Ẓ zet (dengan titik di bawah ظ
 ain „ apostrof terbaik„ ع
 Gain G se غ
 Fa F Ef ف
 Qaf Q Qi ق
 kaf  K Ka ك
 Lam L Ei ل
 Mim M Em م
 nun  N En ن
 Wawu W We و
 ha  H Ha ه
 hamzah ‟ Apostrof أ






Hamzah yang terletak di awal kata mengikuti vokalnya tanpa diberi tanda 
apapun. Jika ia terletak di tengah atau di akhir, maka ditulis dengan tanda(  ). 
2. Vokal 
Vokal bahasa Arab, seperti vokal bahasa Indonesia, terdiri atas vokal 
tunggal atau monoftong dan vokal rangkap atau diftong.Vokal tungggal bahasa 
Arab yang lambangnya berupa tanda atau harakat, transliterasinya sebagai berikut: 
 
Tanda Nama Huruf  Latin Nama 
  َ  Fathah A A 
  َ  Kasrah i I 
  َ  Dammah u U 
 
Vokal rangkap bahasa Arab yang lambangnya berupa gabungan antara 
harakat dan huruf, transliterasinya berupa gabungan huruf, yaitu : 
 
 
Tanda Nama Huruf Latin Nama 
َ  ي  fathah dan ya Ai a dan i 
َ  و  
 










Maddah atau vokal panjang yang lambangnya berupa harakat dan huruf, 
transliterasinya berupa huruf dan tanda, yaitu : 
 
Harkat dan Huruf Nama Huruf dan Tanda Nama 
, ا / ي  َ  
 
fathah dan alif 
atau ya 
a a dan garis di 
atas 
َ  ي  kasrah dan ya i i dan garis di 
atas 




u dan garis di 
atas 
 
4. Ta Marbutah 
Transliterasi untuk ta marbutah ada dua, yaitu: ta marbutah yang hidup 
atau mendapat harkat fathah, kasrah, dan dammah, yang transliterasinya adalah 
[t]. Sedangkanta marbutah yang mati atau mendapat harkat sukun transliterasinya 
adalah [h]. 
Kalau pada kata yang berakhir dengan ta marbutah diikuti oleh kata yang 
menggunakan kata sandang al- serta bacaan kedua kata itu terpisah, maka ta 







5. Syaddah (Tasydid) 
Syaddah  atautasydidyang dalam sistem tulisan Arab dilambangkan 
dengan sebuah tanda tasydid (  َ ), dalam transliterasinya ini dilambangkan  dengan 
perulangan huruf (konsonan ganda) yang diberi tanda syaddah. 
Jika huruf يber-tasydiddi akhir sebuah kata dan didahului oleh huruf 
kasrah(  ي ), maka ia ditransliterasikan seperti huruf maddah(i). 
6. Kata Sandang 
Kata sandang dalam sistem tulisan Arab dilambangkan dengan huruf ال 
(alif lam ma’arifah).Dalam pedoman transliterasi ini, kata sandang ditransliterasi 
seperti biasa, al-, baik ketika ia di ikuti oleh huruf syamsiah Maupun huruf 
qamariah. Kata sandang tidak mengikuti bunyi huruf langsung yang 
mengikutinya.Kata sandang ditulis terpisah dari kata yang mengikutinya dan 
dihubungkan dengan garis mendatar (-). 
7. Hamzah 
Aturan transliterasi huruf hamzah menjadi apostrop (,) hanya berlaku bagi 
hamzah yang terletak di tengah dan akhir kata. Namun, bila hamzah terletak di 
awal kata, ia tidak dilambangkan, karena dalam tulisan Arab ia berupa alif. 
8. Penulisan Kata Arab yang Lazim digunakan dalam Bahasa Indonesia 
Kata,istilah atau kalimat Arab yang ditransliterasi adalah kata,istilah atau 
kalimat yang sudah lazim dan menjadi bagian dari perbendaharaan bahasa 
Indonesia, atau sudah sering ditulis dalam tulisan bahasa Indonesia, tidak lagi 





Qur‟an), sunnah,khususdan umum.Namun, bila kata-katatersebut menjadi bagian 
dari satu rangkaian teks Arab, maka mereka harus ditransliterasi secara utuh. 
9. Lafz al-Jalalah (هللا) 
Kata “Allah” yang didahului partikel seperti huruf jarr dan huruf lainnya 
atau berkedudukan sebagai mudaf ilaih (frase nominal), ditransliterasi tanpa huruf 
hamzah. 
Adapun ta marbutah di akhir kata yang disandarkan kepada lafz a-ljalalah, 
ditransliterasi dengan huruf [t]. 
10. Huruf  Kapital 
Walau sistem tulisan Arab tidak mengenal huruf  kapital (All caps), dalam 
transliterasinya huruf-huruf tersebut dikenai ketentuan tentang penggunaan huruf 
kapital berdasarkan pedoman ejaan Bahasa Indonesia yang berlaku (EYD). Huruf 
kapital, misalnya, digunakan untuk menuliskan huruf awal nama dari (orang, 
tempat, bulan) dan huruf pertama pada permulaan kalimat. Bila nama diri 
didahului oleh kata sandang (al-), maka yang ditulis dengan huruf kapital tetap 
huruf awal nama diri tersebut, bukan huruf awal kata sandangnya.  Jika terletak 
pada awal kalimat, maka huruf A dari kata sandang tersebut menggunakan huruf 
kapital (AL-). Ketentuan yang sama juga berlaku untuk  huruf awal dari judul 
referensi yang didahului oleh kata sandang al-, baik ketika ia ditulis dalam teks 
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Nim : 50300114079 
Judul : Kontribusi Lanjut Usia Dalam Kehidupan Keluarga Di Lingkungan 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. 
 
 
 Penelitian ini adalah merupakan penelitian lapangan yang bersifat 
kualitatif. 
Kualitatif adalah penelitian yang menitik beratkan pada keutuhan (entity )sebuah 
fenomena seperti halnya yang Di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga 
Kabupaten Gowa. 
 Metode penelitian yang dilakukan oleh penulis mengenai Kontribusi 
Lanjut Usia Dalam Kehidupan Keluarga di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan 
Pallangga Kabupaten Gowa dalam melakukan pendekatan yaitu mengetahui 
sumber data yang akan diperoleh, melakukan pengumpulan data, memiliki 
informan pada penelitian tersebut, melakukan pengolahan data dari penelitian dan 
kemudian menganalisis data yang didapatkan. 
 Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa kontribusi lansia terhadap 
kehidupannya didalam keluarga di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan 
Pallangga Kabupaten Gowa adalah merupakan aktifitas – aktifitas yang dapat 
mereka lakukan, Lanjut Usia tersebut antara lain Simo Bin Tato umur  78 tahun. 
Dg.Masi umur 82 tahun, Batong Dg.Nassa umur 64 tahun, N Dg.Pajja umur 60 
Tahun, dan Dg.So‟na umur 78 tahun. Dengan kondisi sosial dimana dimasa muda 
sering melakukan aktifitas yang membuat  lanjut usia turut serta dalam membantu 
kebutuhan keluarga  dan juga membantu dirinya sendiri, dengan berbagai usaha 
yang dilakukan walau menghadapi berbagai kendala seperti kurangnya konsumen, 
kualitas produk, dan orderan tetapi mereka tetap menjalankan aktifitas mereka 
sehari-hari. Penghasilan dari usaha campuran berkisar Rp.30.000.00- hingga 
Rp.50.000.00- dalam sehari , penghasilan dari usaha warung sayur berkisar 
Rp.30.000.00- hingga Rp.80.000.00- penghasilan dari kerajinan tangan mencapai 
Rp.650.000.00- dalam sekali pemesanan. 
 Implikasi penelitian, dalam hal ini penulisan berharap semoga dengan 
adanya skripsi ini dapat menjadi pembelajaran tambahan untuk para generasi-
generasi penuntut ilmu utamnya deprogram studi Kesejahteraan Sosial. Penelitian 
skripsi ini merupakan salah satu cara dalam menyikapi kehidupan lanjut usia 
didalam kehidupan keluarga dan juga menjadi sebauh cerminan untuk para aparat 










A.  Latar Belakang 
      Perkembangan Penduduk Lansia di Indonesia menarik untuk diamati. 
Dari tahun ke tahun jumlahnya cenderung meningkat.  Indonesia termasuk 
Negara yang memasuki era penduduk berstruktur lanjut usia (aging structured 
population) karena jumlah penduduk yang berusia 60 tahun ke atas sekitar 7,18%. 
Peningkatan jumlah penduduk lanjut usia  ini disebabkan, antara lain, oleh tingkat 
sosial ekonomi masyarakat yang meningkat, kemajuan di bidang pelayanan 
kesehatan, dan tingkat pengetahuan masyarakat yang meningkat. Salah satu 




 Lansia adalah periode dimana organisme telah mencapai kematangan 
dalam ukuran, fungsi dan telah menunjukkan kemunduran sejalan dengan 
waktu. Ada beberapa pendapat mengenai “usia kemunduran” yaitu ada 
yang menetapkan 60 tahun, 65 tahun dan 70 tahun.World Health 
Organitation (WHO) atau badan kesehatan dunia menetapkan 65 tahun 
sebagai usia yang menunjukkan proses menua yang berlangsung secara 
nyata dan seseorang telah disebut lansia. Lansia banyak menghadapi 




 Semua makluk hidup di dunia, memiliki siklus kehidupan yang diawali 
dengan proses kelahiran, kemudian tumbuh menjadi dewasa dan berkembang 
biak, selanjutnya menjadi semakin tua dan mati. Demikian halnya dengan 
manusia, dia ada di dunia karena dilahirkan dan hidupnya bergantung kepada 
                                                             
 1  Sunaryo, “Asuhan Keperawatan Gerontik” (Yogyakarta : ANDI,2016), hm.235 





orang lain hingga mencapai umur tertentu. Kemudian tumbuh menjadi insan 
mandiri, bahkan menghidupi orang lain. Tetapi dengan seiring berjalannyawaktu 
manusia akan mengalami hal yang namanya penuaan, dimana penuaan tersebut 
seperti yang telah dijelaskan sebelumnya bahwa manusia yang termasuk dalam 
golongan orang yang telah menua adalah ia yang telah berusia 60 tahun keatas. 
 Manusia yang telah berusia lanjut tidak luput dari berbagai hal, dimana 
salah satu hal yang akan dialami oleh manusia lanjut usia ialah menurunnya 
tingkat kesehatan yang dimilikinya., dan juga meningkatnya umur harapan hidup 
adalah salah satu indikator utama tingkat kesehatan masyarakat. Semakin 
meningkatnya umur harapan hidup berarti semakin tinggi jumlah lanjut usia 
(Lansia), dan berarti pula tingkat kesehatan masyarakat semaki baik. 
Kemungkinan lain yang menyebabkan bertambahnya jumlah penduduk lanjut usia 
(Lansia) adalah semakin membaiknya pelayanan kesehatan masyarakat. Proses 
penuaan penduduk tentunya berdampak pada berbagai  aspek kehidupan, baik 
sosial, ekonomi, dan terutama kesehatan, karena dengan semakin bertambahnya 
usia, fungsi orang tubuh akan semakin menurun baik karena faktor alamiah 
maupun karena penyakit. Dengan demikian, peningkatan jumlah lanjut usia 
(Lansia) di samping menjadi salah satu indikator keberhasilan pembangunan 
sekaligus sebagai tantangan dalam pembangunan. Bila permasalahan tersebut 
tidak diantisipasi dari sekarang, maka tidak tertutup kemungkinan bahwa proses 
pembangunan akan mengalami berbagai hambatan.
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       Semua makhluk hidup di dunia, memiliki siklus kehidupan yang diawali 
dengan proses kelahiran,kemudian tumbuh menjadi dewasa dan berkembangbiak, 
selanjutnya menjadi semakin tua dan mati. Demikian halnya dengan manusia , dia 
ada di dunia karena dilahirkan dan hidupnya bergantung pada orang lain hingga 
mencapai umur tertentu. Kemudian tumbuh menjadi insan mandiri, bahkan 
menghidupi orang lain. Selanjutnya, dia akan menjadi tua dan hidupnya kembali 
bergantung kepada orang lain hingga meninggal.  
 
                                                             





       Kartonegoro menyatakan bahwa umur yang semakin tua merupakan saat-saat 
yang menakutkan bagi sebagian penduduk karena berbagai alasan. Pada umumnya 
takut menghadapi kesulitan keuangan, penurunan, kesehatan, takut pensiun, takut 
kesendirian juga takut dirinya menjadi tidak berguna dan hanya menyusahkan 
orang lain. Hal ini disebabkan karena penduduk lanjut usia (lansia) selalu 
dihubungkan dengan masa depan yang suram, sakit-sakitan, loyo, tidak produktif, 




       Undang-undang Republik Indonesia Nomor 13 Tahun 1998 tentang 
Kesejahteraan Lanjut Usia (Lansia) Bab 1 Pasal 1, yang dimaksud lanjut usia 
adalah seseorang yang telah mencapai usia 60 (enam puluh) tahun keatas. Lanjut 
Usia Potensial adalah lanjut usia yang masih mampu melakukan pekerjaan atau 
kegiatan yang dapat menghasilkan  barang atau jasa. Lanjut Usia Tidak Potensial 
adalah lanjut usia yang tidak berdaya mencari nafkah sehingga hidupnya 
bergantung pada bantuan orang lain.
5
 Lanjut usia potensial biasanya hidup 
dirumah atau tinggal di Panti Werdha. Lanjut usia potensial tersebut masih 
mampu menghidupi dirinya maupun keluarga dengan mencari nafkah, sedangkan 
Lanjut usia tidak potensial adalah lanjut usia yang membutuhkan bantuan orang 
lain dalam memenuhi kebutuhan hiudpnya sehari-hari, bagi yang masih memiliki 
keluarga, bahkan yang hidupya terlantar yang pada umumnya akan ditempatkan di 
Panti Werdha yang berada dibawah naungan Kementerian Sosial.  
       Penuaan  adalah suatu proses natural dan kadang-kadang tidak tampak 
mencolok. Penuaan akan terjadi pada semua sistem tubuh manusia dan tidak 
semua sistem akan mengalami kemunduran pada waktu yang sama. Meskipun 
proses menjadi tua merupakan gambaran yang universal, tidak seorang pun 
mengetahui dengan pasti penyebab penuaan atau mengapa manusia menjadi tua 
pada usia yang berbeda-beda. 
6
 penuaan dapat dilihat dari 3 perspektif, yaitu usia 
                                                             
 4 Drs.Sunyoto, SKM “ Data dan Informasi Penduduk Lansia di Indonesia Sistem 
Informasi Kependudukan dan Keluarga (SIDUGA), h.1 
 5 Yeniar Indriana, “Gerentologi dan Progeria” (Cet 1, Yogyakarta), h.3-4 
 
6
  Sri Surini Pudjiastuti dan Budi Utomo,AMF. “Fisioterapi pada Lansia” (Jakarta : 





biologis yang berhubungan dengan kapasitas fungsi sistem organ, usia psikologis 
yang berhubungan dengan kapasitas perilaku adabtasi, serta usia sosial yang 
berhubungan dengan perubahan peran dan perilaku sesuai usia manusia.
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       Seperti pada  masyarakat yang sudah berusia lanjut di Lingkungan 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. Beberapa lanjut usia di 
lingkungan tersebut banyak yang lebih memilih untuk beraktfitas yang dimana 
aktifitas tersebut pada dasarnya diluar dari tugas seorang lanjut usia pada 
khususnya yang berdiam diri dirumah menikmati masa Tanya, tetapi lanjut usia 
lebih memilih untuk bekerja dengan beberapa alasan yang membuat mereka harus 
ikut serta beraktifitas meski berada ditengah-tengah keluarga. 
       Ada tiga alasan mengapa lanjut usia terjun kedunia kerja. 
1. Ada kemungkinan bahwa masih banyak lanjut usia yang tetap kuat secara 
fisik dan mental sehingga tidak ada alasan bagi mereka untuk keluarga dari 
dunia kerja. 
2. Ada kemungkinan lanjut usia terjun kedunia kerja akibat desakan 
ekonomi. 
3. Kemungkinan lanjut usia terjun kedunia kerja bukan didasari atas motif 
ekonomi tetapi oleh motif aktualisasi diri atau emosi.
8
 
       Pada penyusunan skripsi ini, penulis lebih spesifik pada lanjut usia yang 
dalam usianya yang semakin menua masih dapat memenuhi kebutuhannya dalam 
kehidupan sehari-hari, sebagaimana kita ketahui bersama bahwa peningkatan 
lanjut usia di Indonesia semakin tahun semakin meningkat. Lanjut usia pun di 
Indonesia tidak banyak kita ketahui bahwa masih ada yang menjalani hidupnya 
dengan cara bertahan hidup dari hasil jerih payahnya sendiri, berbeda dengan 
lanjut usia yang sebagian hidupnya dijamin oleh suatu lembaga atau panti werdha.  
       Dalam latar belakang diatas, penulis tertarik untuk meneliti kontribusi lanjut 
usia dalam keluarga di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten 
Gowa. Dalam penelitian kali ini, penulis akan melakukan penelitian langsung di 
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lapangan, mengenai Kontribusi Lanjut Usia Dalam Keluarga Di Lingkungan 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa.  
B. Fokus Penelitian dan Deskripsi Fokus 
1. Fokus Penelitian 
       Fokus Penelitian merupakan batasan penelitian agar jelas ruang lingkup yang 
akan diteliti. Olehnya itu pada penelitian ini, penulis memfokuskan penelitiannya 
mengenai Kontribusi Lanjut Usia Dalam Keluarga Di Lingkungan Biringkaloro 
Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. 
2. Deskripsi Fokus 
       Untuk menghindari terjadinya penafsiran yang keliru dari pembaca dan agar 
lebih memudahkan pemahaman terhadap makna yang terkandung dalam makna 
topik skripsi ini, maka penulis mengemukakan beberapa pengertian terhadap kata 
yang dianggap perlu. 
a. Lanjut Usia (Lansia) adalah bagian dari proses tumbuh kembang.9 
       Lanjut Usia (Lansia) adalah kelompok manusia yang berusia 60 tahun ke 
atas
10
. Pada lanjut usia akan terjadi proses menghilangnya kemampuan jaringan 
untuk memperbaiki diri atau mengganti dan mempertahankan fungsi normalnya 
secara perlahan-lahan sehingga tidak dapat bertahan terhadap infeksi dan 
memeprbaiki kerusakan yang terjadi . Oleh karena itu, dalam tubuh akan 
menumpuk makin banyak distori metabolik dan struktural yang disebut penyakit 
degenerative yang menyebabkan lansia akan mengakhiri hidup.
11
 
 Tetapi menurut penulis lanjut usia adalah seseorang yang telah berusia 60 
tahun keatas, yang dimana diusia tersebut mereka sudah mulai mengalami proses 
mulai dari hilangnya fungsi penglihatan dan pendengaran secara perlahan dan 
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       Kontribusi adalah keikutsertaan seseorang dalam melakukan pekerjaan, baik 
pekerjaan atau kegiatan yang memiliki nilai jual maupun yang tidak. Dalam hal 
ini kontribusi yang dilakukan lanjut usia untuk memenuhi kebutuhan hidupnya 
sendiri dan keluarga demi memenuhi hasrat dimasa tua dan memenuhi 
keinginanya dalam beraktifitas dimasa tuanya.     
C. Rumusan Masalah 
       Latar belakang masalah yang telah dipaparkan di atas, penulis 
mengidentifikasi bagaimana masalah dalam beberapa sub pertanyaan yang 
mendasar dalam pembahasan Kontribusi Lanjut Usia Dalam Keluarga di 
Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. 
Untuk lebih kongkritnya, penulis akan menyusun rumusan masalah sebagai 
berikut : 
1. Bagaimana Kontribusi Lanjut Usia Dalam Keluarga Di Lingkungan 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa.? 
2. Apa Kendala Kontribusi Lanjut Usia Dalam Keluarga Di Lingkungan 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa.?  
D. Kajian Pustaka/Penelitian Terdahulu 
Eksistensi kajian pustaka dalam bagian ini dimaksudkan oleh penulis 
untuk member pemahaman serta penegasan bahwa masalah yang menjadi kajian 
tentang Kontribusi Lanjut Usia Dalam Keluarga Di Lingkungan Biringkaloro 
Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. Penelitian ini dilakukan dengan 
menggunakan beberapa literatur yang relevan untuk mendukung penelitian. 
Beberapa referensi yang relevan dengan penelitian ini yaitu : 
1. Penelitian atas Nama Sari Hayati, Sri Airo Wati Azizah yang menulis 
sebuah Jurnal tentang “ Dukungan Sosial Terhadap Kesepian Yang 
Dialami Oleh Lanjut Usia (Studi Kasus Cilacap)” subjek penelitian 
tersebut lebih spesifik membahas mengenai Bagaimana Upaya Lanjut Usia 
Dalam Mengatasi Kesepian di daerah tersebut sedangkan pada penulisan 
skripsi ini, sedangkan subjek penelitian yang penulis lakukan lebih 
memfokuskan pada peran lanjut usia (lansia) terhadap kehidupan keluarga 
di Desa Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. Sedangkan 







2. Ahmad Zakariah Mahasiswa Ilmu Keperawatan Fakultas Kedokteran dan 
Ilmu Kesehatan Universitas Islam Negeri Syarif Hidayatullah Jakarta yang 
menulis skripsi tentang “Faktor-faktor Yang Berhubungan Dengan 
Kemandirian Pada Lanjut Usia Di Panti Sosial Tresna Werdha (PSTW) 
Budi Mulia 04 Margaguna” subjek penelitian tersebut lebih menekankan 
pada Strategi yang dilakukan oleh pihak dalam meningkatkan faktor 
ketertarikan lanjut usia dalam menciptakan kemandirian dalam dirinya.  
E. Tujuan dan Kegunaan Penelitian  
       Dalam rangka untuk mengarahkan pelaksana penelitian dan mengungkapkan 
masalah yang dikemukakan pada pembahasan pendahuluan, maka dikemukakan 
tujuan kegunaan penelitiaan: 
1. Tujuan Penelitian 
       Tujuan penelitian ini sebagaimana tercermin dalam perumusan masalah yang 
dikemukakan pada pembahasan pendahuluan, maka perlu dikemukakan sebagai 
berikut : 
a. Untuk mengetahui Upaya Lanjut Usia Terhadap Kehidupan Keluarga Di 
Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. 
b.  Untuk mengetahui Upaya Lanjut Usia Terhadap Kehidupan Keluarga Di 
Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. 
2. Kegunaan Penelitian  
a. Kegunaan teoretis 
       Kegunaan yang diperoleh dalam pelaksanaan penelitian ini terbagi dua antara 
lain : 
1. Bagi Program Studi Pengembangan Masyarakat Islam Konsentrasi 
Kesejahteraan Sosial Fakultas Dakwah dan Komunikasi Universitas Islam 
Negeri (UIN) Alauddin Makasssar menjadi referensi atau tambahan informasi 
dalam pengembangan ilmu pengetahuan terhadap para mahasiswa mengenai 
Peran Lanjut Usia (lansia) Terhadap Kehidupan Keluarga Di Desa 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. 
2. Menambah pengalaman dan pengetahuan penulis tentang Peran dan 






3. Menambah wawasan berfikir tentang kehidupan lanjut usia dalam lingkup 
keluarga. 
4. Menambah wawasan penulis terkait cara memberikan pelayanan kepada 
lanjut usia (Lansia) dalam lingkup keluarga. 
5. Sebagai bahan perbandingan bagi pembaca agar bisa mencontoh peran lanjut 
usia terhadap kehidupannya didalam keluarga. 
b.  Kegunaan Praktis 
1. Memberikan informasi yang bukan hanya dijadikan sekedar teori bahkan 
dapat diaplikasikan dikehidupan bermasyarakat agar senantiasa membantu 
keluarga dalam hal pelayanan lanjut usia (Lansia) yang ada di Desa 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. 
2. Membantu keluarga dalam hal melakukan pelayanan yang baik terhadap 
lanjut usia (Lansia) yang ada dalam keluarganya. 
3. Memberikan informasi kepada masyarakat mengenai cara-cara merawat 
























A. Defenisi Lanjut Usia (Lansia) 
Tidak mudah untuk mendefinisikan penduduk usia tua. Penduduk lansia 
atau disebut juga penduduk werda adalah kelompok manusia yang berusia 60 
tahun ke atas. Pada lanjut usia akan terjadi proses menghilangnya kemampuan 
jaringna untuk memperbaiki diri atau mengganti dan mempertahankan fungsi 
normalnya secara perlahan-lahan sehingga tidak dapat bertahan terhadap infeksi 
dan memperbaiki kerusakan yang terjadi.
12
 
Menurut Elizabeth B.Hurlock yang dikutip oleh Argyo Demartoto 
menjelaskan bahwa orang yang kira-kira mulai terjadi pada usia 60 tahun ditandai 
dengan adanya perubahan yang bersifat fisik dan psikologis yang cenderung 
mengarah ke penyesuaian diri yang buruk dan hidup yang tidakbahagia.
13
Lanjut 
usia sering kali dihadapkan dengan mitos-mitos yang menjauhkan mereka dari 
lingkungan sosialnya. Dalam mitos biologi dalam hidupnya, lansia dianggap 
selalu mengeluh mengenai fisik dan penyakitnya. Penuaan tidak selalu sama 
dengan penurunan kondisi biologis. Jika dikaitkan dengan memori, perubahan 
memori pada lansia diakibatkan adanya perlambatan penembakan syaraf pada 
bagian otak tertentu. Hal ini menyebabkan  tingkat respons tubuh menjadi lebih 
lambat. 
 Seseorang yang usianya menuju pada fase lansia biasanya akan merasakan 
perubahan - perubahan bertahap pada dirinya. Meskipun perubahan yang terjadi 
pada setiap individu tersebut tidak selalu sama namun secara pelan dan bertahap 
seorang lansia akan mengalami kemunduran dan penurunan baik kondisi fisik 
maupun mentalnya. Perubahan fisik dan mental secara umum biasanya 
digambarkan pada; perubahan kulit baik pada kulit wajah, leher, lengan, dan 
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tangan dan juga di sekitar lutut dan di tengah tengkuk; perubahan otot,perubahan 
pada persendian; perubahan pada gigi; perubahan pada mata, telinga, penciuman 
dan rasa; perubahan pada sistem saraf dan sitem pernafasan serta perbahan 
motorikdiantaranya berkurangnya kekuatan, kecepatan dan lainnya. Disamping itu 
juga masih ada gangguan fisik lainnya yang disebabkan oleh penyakit –penyakit 
kronis yang dideritanya. 
 Lansia dianggap bau, tidak bergigi, sulit melihat dan mendengar, serta 
kekurangan berat badan. Padahal penuaan tidak selalu mengurangi keinginan 
seseoranguntuk tetap menarik secara fisik. Banyak lansia yang tetap memakai 
kosmetik, walaupun ada pula yang menghentikan pemakaiannya. Gigi palsu juga 
kerap dipergunakan lansia agar fungsi gigi tidakselamanya hilang. Kesulitan 
untuk melihat atau mendengar diakibatkan karena menurunnya saraf sensorik 
biasanya dimulai di usia 50 tahunan.
14
 
Seiring dengan berkembangnya Indonesia sebagai salah satu Negara dengan 
tingkat perkembangan yang cuku baik, maka makin tinggi pula harapan hidup 
penduduknya. Menurut WHO (1991) adalah to Add to the Years that Have Been 
Added to Life, dengan prinsip kemerdekaan (independence), partisipasi 
(participation). Perawatan (care), pemenuhan diri (self fulfillment), dan 
kehormatan (dignity). Azaz yang dianut oleh Departemen Kesehatan RI adalah 
Add life to the Years, Add Health to life, and Add Years to life, yaitu 
meningkatkan mutu kehidupan lanjut usia, meningkatkan kesehatan dan 
memperpanjang usia. Berbagai upaya telah dilaksanakan oleh instansi pemerintah, 
di antaranya pelayanan kesehatan, sosial, ketenagakerjaan, dan lainnya telah 
dikerjakan pada berbagai tingkatan, yaitu tingkat individu lansia, kelompok lansia, 
keluarga, Panti Sosial Tresna Werda (PSTW), Sarana pelayanan kesehatan tingkat 
dasar (primer), tingkat pertama (sekunder), dan tingkat lanjutan (tersier), untuk 
mengatasi permasalahan yang terjadi pada lansia.  
 
 
                                                             





1. Kriteria Lanjut Usia (lansia) 
Menurut WHO , batasan-batasan Lanjut Usia yaitu
15
 : 
1. Usia pertengahan,mulai dari usia 45 sampai 59 tahun; 
2. Usia lanjut, antara 60-70 tahun; 
3. Usia lanjut tua,antara 75-90 tahun; dan 
4. Usia sangat tua, diatas 90 tahun; 
2. Hak dan Kewajiban Lanjut Usia (Lansia) 
Hak lanjut usia dalam meningkatkan kesejahteraan sosial
16
: 
1. Pelayanan keagamaan dan mental spiritual; 
       Sebagai manusia yang mempunyai Tuhan harus lebih mendekatkan diri pada 
sang Pencipta, lebih banyak bersyukur kepada Allah, rajin shalat dan berdzikir, 
berdoa, serta mengikuti pengajian dan berinteraksi dengan orang-orang. Seperti 
lanjut usia tentunya  lebih banyak beribadah dan mendekatkan diri dengan Allah 
untuk bekal di akhirat. 
2. Pelayanan kesehatan; 
3. Pelayanan kesempatan kerja; 
4. Pelayanan pendidikan dan pelatihan; 
5. Kemudahan penggunaan fasilitas,saranan dan prasarana umum; 
6. Kemudahan dalam layanan dan bantuan hukum; 
7. Perlindungan sosial; dan 
8. Bantuan sosial; 
3. Batasan Umur Lanjut Usia 
Menurut pendapat berbagai ahli dalam Efendi (2009), batasan-batasan umur 
yang mencakup batasan umur lansia sebagai berikut:  
1. Menurut Undang-Undang Nomor 13 Tahun1998 dalam Bab 1 ayat 2 yang 
berbunyi “Lanjut usia adalah seseorang yang mencapai usia 60 tahun (enam 
puluh) tahun ke atas”. 
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2. Menurut World Health Organization (WHO), usia lanjut dibagi menjadi 
empat kriteria  berikut: usia pertengahan (middle age) ialah 45-59 tahun, 
lanjut usia (elderly) ialah 60-74 tahun, lanjut usia tua (old) ialah 75-90 
tahun, usia sangat tua (very old) ialah di atas 90 tahun. 
3. Menurut Dra. Jos Masdani (Psikolog UI) terdapat empat fase, yaitu : 
pertama (fase inventus) ialah 25-40 tahun, kedua (fase virilities) ialah 40-45 
tahun, ketiga (fase presenium) ialah 55-65 tahun, keempat (fase senium) 
ialah 65 tahun hingga tutup usia.  
4. Menurut Prof. Dr. Koesoemato Setyonegoro masa lanjut usia (geriatric age): 
> 65 tahun atau 70 tahun. Masa lanjut usia (getiatric age) itu sendiri di bagi 




 Usia lanjut dikatakan sebagai tahap akhir perkembangan pada daur 
kehidupan manusia. Sedangkan menurut Pasal 1 ayat (2), (3), (4) UU No.13 
Tahun 1998 tentang Kesehatan dikatakan bahwa usia lanjut adalah seseorang yang 
telah mencapai usia lebih dari 60 tahun (maryam dkk,2008). 
4. Kewajiban Lanjut Usia 
1. Membimbing dan memberikan nasihat secara arif dan bijaksana berdasarkan 
pengetahuan dan pengalamannya, terutama dilingkungan keluarganya dalam 
rangka menjaga martabat dan meningkatkan kesejahteraannya. 
2. Mengamalkan dan mentransformasikan ilmu pengetahuan, 
keahlian,keterampilan,kemampuan, dan pengalaman yang dimilikinya 
kepada generasi penerus. 
3. Memberikan keteladanan dalam segala aspek kehidupan kepada generasi 
penerus. 
4. Kebijakan yang mengatur lansia. 
Dalam Undang-Undang No.4 tahun 1965 tentang Pemberian Bantuan 
Penghidupan Orang Jompo pasal 2 dinyatakan “bahwa pemerintah memberikan 
bantuan penghidupan secara umum seperti tunjangan dan perawatan terhadap 
                                                             





lansia dan itu juga bisa dilaksanakan oleh Badan-badan /Organisasi Swasta 
Perseorangan seperi (LSM) dan lain sebagainya. Tunjangan yang diberikan seperti 
uang, pakaian makanan, atau tergantung kebutuhan lainnya serta pemerintah juga 
memberikan pelayanan perawatan seperti dip anti asuhan”
18
. 
Untuk memenuhi hak lansia diatur dalam Undang-Undang Nomor 39 
Tahun 1999 pasal 42, Hak Asasi Manusia menyatakan “bahwa setiap warga 
Negara yang berusia lanjut , cacat fisik, atau cacat mental berhak memperoleh 
perawatan dan bantuan khusus atas biaya Negara untuk menjamin kehidupan yang 
layak sesuai dengan martabat kemanusiaannya, meningkatkan rasa percaya diri, 
dan kemampuan berpartisipasi dalam kehidupan bermasyarakat”.
19
 
Penuaan penduduk terkait dengan transisi demografi dan epidemiologi 
lansia. Data Komnas lansia (2011), di Indonesia terjadi percepatan peningkatan 
pendidikan penduduk lansia secara signifikan. Tercatat 7,18%(14,4 juta orang) di 
tahun 2000 dan diperkirakan akan menjadi 11,34% (28,8 juta orang) pada 2020
20
. 
Undang-undang Kesehatan No.23 Pasal 4 Tahun 2003 tentang Hak dan 
Kewajiban, menjelaskan bahwa setiap orang mempunyai hak yang sama dalam 
memperoleh derajat kesehatan yang optimal, tidak terkecuali orang berusia lanjut. 
Salah satu hasil pembangunan nasional di bidang kesehatan adalah meningkatnya 
umur harapan hidup. Sejalan dengan hal tersebut akan meningkat pula kelompok 
lanjut usia (lansia) di masyarakat. 
Dengan semakin meningkatnya jumlah penduduk lanjut usia maka  
pemberdayaan untuk lanjut usia harus lebih diintensifkan agar mereka tidak 
menjadi beban keluarga dan menimbulkan permasalahan serius. Pada usia yang 
tidak lagi produktif lanjut usia masih bisa diberdayakan untuk bidang-bidang 
tertentu. 
Peningkatan kesejahteraan sosial lanjut usia agar dapat diberdayakan 
sehingga berperan dalam kegiatan pembangunan dengan memperhatikan fungsi, 
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keterampilan, pengalaman, usia dan kondisi fisiknya, serta terselenggaranya 
pemeliharaan taraf kesejahteraan sosial lanjut usia
21
 
5. Faktor Yang Mempengaruhi Penuaan 
       Penuaan dapat terjadi secara fisiologis dan patologis. Perlu hati-hati dalam 
mengidentifikasi penuaan. Bila seseorang mengalami penuaan fisiologis 
(fisiologis aging), diharapkan mereka tua dalam keadaan sehat (healthy aging). 
Penuaan itu sesuai dengan kronologis usia (penuaan primer), dipengaruhi oleh 
faktor endogen, perubahan dimulai dari sel-jaringan-organ-sistem pada tubuh. 
Bila penuaan banyak dipengaruhi oleh faktor eksogen, yaitu lingkungan, sosial 
budaya, gaya hidup disebut penuaan sekunder. Penuaan itu tidak sesuai dengan 
kronologis usia dan patologis. Faktor eksogen juga dapat mempengaruhi faktor 
endogen sehingga dikenal dengan faktor resiko. Faktor resiko tersebutyang 
menyebabkan terjadinya penuaan patologis (pathological aging).
22
  
       Penuaan sekunder yaitu ketidakmampuan yang disebabkan oleh trauma atau 
sakit kronis, mungkin pula terjadi perubahan degenerative yang timbul karena 
stress yang dialami oleh individu. Stres itu dapat mempercepat penuaan dalam 




6. Teori Penuaan 
        Ada empat asumsi dasar yang harus diperhatikan dalam mempelajari lansia. 
Empat asumsi dasar itu sebagai berikut : 
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a. Lansia adalah bagian dari proses tumbuh kembang. 
       Manusia tidak secara tiba-tiba menjadi tua, tetapi berkembang dari bayi, 
anak-anak, dewasa, dan akhirnya menjadi tua. Seseorang dengan usia kronologis 
70 tahun mungkin dapat emiliki usia fisiologis seperti orang usia 50 tahun atau 
sebaliknya,seseorang dengan usia 50 tahun mungkin memiliki banyak penyakit 
kronis sehingga usia fisiologisnya 90 tahun. 
b. Peningkatan jumlah lansia merupakan hasil dari perkembangan ilmu dan 
teknologi abad ke-20.  
       Menurut ahli Gerontologi, James Birren, bertambahnya umur harapan hidup 
seseorang merupakan hasil dari perkembangan di bidang kedokteran dan 
teknologi modern, yaitu dengan penemuan teknik pengobatan terhadap penyakit 
ganas, teknik dan alat bedah/operasi modern,serta teknik dan alat diagnosis. 
c. Penuaan alamiah/fisiologis harus dibedakan dari penuaan patologis. 
       Penurunan fungsi tidak hanya disebabkan faktor penuaan, tetapi dapat juga 
disebabkan oleh faktor patologis. Penurunan fungsi karena faktor patologis bukan 
penuaan yang normal. 
d. Tidak satu teoripun mampu menjelaskan penuaan secara universal. 
       Meskipun penuaan merupakan proses yang universal, tidak seorangpun 
mengetahui penyebabnya atau mengapa manusia menjadi tua pada usia yang 
berbeda-beda. 
       Secara umum, teori penuaan dibagi menjadi dua kelompok besar, yaitu teori 
genetik dan teori nongenetik.
24
 
B. Lanjut Usia dari Aspek Kesehatan 
  Pelayanan kesehatan pada lanjut usia berbeda dengan pelayanan kesehatan 
pada golongan populasi lain karena lanjut usia penyakit diderita berbeda 
perjalanan dan penampilannya dengan yang terdapat pada populasi lain. Untuk itu 
diperlukan suatu proses keperawatan, yang dalam hal ini perlu dilaksanakan 
karena alasan meningkatnya tuntutan masyarakat akan pelayanan keperawatan. 
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 Bertambahnya jumlah penduduk berusia lanjut akan menimbulkan 
berbagai masalah, yang meliputi masalah medis teknis, mental psokologis, dan 
sosial ekonomi. Kebutuhan pelayanan kesehatan pada usia lanjut berbeda dengan 
usia lain. Selain terjadinya perubahan pola penyakit degeneratif, proses 
penyembuhannya sendiri memerlukan waktu lebih lama. 
 Penanganan penyakit pada usia lanjut bersifat khusus, hal itu dikarenakan 
penyakit pada lanjut usia biasanya tidak berdiri sendiri (multipatologi), fungsi 
organ tubuh sudah menurun, rentan terhadap penyakit atau stress, dan lebih sering 
memerlukan rehabilitasi yang tepat. Oleh karena itu, kelompok lanjut usia 
memerlukan perhatian dan upaya khusus di bidang kesehatan. 
 Permasalahan yang dialami pada lansia adalah mereka mengalami banyak 
gangguan kesehatan sehubungan dengan bertambahnya usia. Bila berbicara 
menjadi tua, maka kemunduranlah yang paling banyak akan dikemukakan. Akan 
tetapi, di samping itu ada sesuatu yang dapat dikatakan justru meningkat dalam 
proses menua, yaitu sensivitas emosional seseorang, yang akhirnya menjadi 
sumber masalah pada masa lanjut usia(Nugroho,1992). Salah satu upaya untuk 
mengatasi permasalahan kesehatan lanjut usia adalah upaya perawatan. Namun, 
sampai sejauh ini belum terlihat peran perawat sebagai pelaksana asuhan 
keperawatan dalam menghadapi peningkatan jumlah lansia dengan segala 
permasalahannya. 
 Kesehatan lanjut usia meliputi kesehatan badan, rohani, dan sosial lanjut 
usia dan bukan hanya keadaan yang bebas dari penyakit, cacat, dan kelemahan. 
Untuk itu diperlukan adanya suatu proses keperawatan yang merupakan proses 
penerapan metode pemecahan masalah ilmiah kepada masalah-masalah 
kesehatan/keperawatan pasien, merencanakan dan melaksanakan asuhan 
keperawatan secara sistematis serta menilai hasilnya
25
.  
 Salah satu defenisi proses asuhan keperawatan pada lanjut usia adalah 
sebagaimana yang dikemukakan oleh Departemen Kesehatan pada tahun 1993, 
yaitu dimaksudkan untuk memberikan bantuan, bimbingan, pengawasan, 
perlindungan, dan pertolongan kepada lanjut usia secara individu, seperti di 
                                                             





rumah/lingkungan keluarga, panti werda,maupun puskesmas, yang diberikan oleh 
perawat untuk asuhan keperawatan yang masih dapat dilakukan oleh anggota 
keluarga atau petugas sosial yang bukan tenaga keperawatan, diperlukan latihan 
sebelumnya atau bimbingan langsung pada waktu tenaga keperawatan melakukan 
asuhan keperawatan di rumah atau panti.
26
 




1.  Mempertahankan kesehatan serta kemampuan melalui jalan perawatan 
dan pencegahan. 
2. Membantu mempertahankan serta memperbesar semangat hidup klien 
lanjut usia. 
3. Menolong dan merawat klien lanjut usia yang menderita penyakit. 
4. Meningkatkan kemampuan perawat dalam melakukan proses keperawatan. 
5. Melakukan kegiatan sehari-hari secara mandiri dengan upaya 
promotif,preventif dan rehabilitatif. 
6. Membantu lanjut usia menghadapi kematian dengan damai dan dalam 
lingkungan yang nyaman. 
       Ada beberapa pendekatan perawatan terhadap lanjut usia. Menurut Nugroho 
(2000), pendekatan tersebut adalah pendekatan fisik, pendekatan psikis, 
pendekatan sosial, dan pendekatan spiritual.
28
 
C. Perubahan Fisiologis penuaan 




1. Sistem Muskuloskeletal 
 Perubahan pada sistem musculoskeletal antara lain sebagai berikut : 
a. Jaringan penghubung (kolagen dan elastin). Kolagen sebagai protein 
pendukung utama pada kulit, tendon, tulang, kartilago, dan jaringan 
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pengikat mengalami perubahan menjadi bentangan cross linkingyang tidak 
teratur. 
b. Kartilago, Jaringan kartilago pada persendian menjadi lunak dan rata. 
Selanjutnya, kemampuan kartaligo untuk generasi berkurang dan 
degenerasi yang terjadi cenderung kea rah progresif.  
c. Tulang, berkurangnya kepadatan tulang setelah diobservasi . trabekuleta 
longitudinal menjadi tipis dan trabekula transversal terabsorbsi kembali. 
Sebagai akibat perubahan itu, jumlah tulang spongiosa berkurang dan 
tulang kompakta menjadi tipis. 
2. Sistem Saraf 
 Lansia mengalami penurunan koordinasi dan kemampuan dalam 
melakukan aktifitas sehari-hari. Penuaan menyebabkan penurunan persepsi 
sensorik dan respons motorik pada susunan saraf pusat dan penurunan reseptor 
proprioseptif. 
       Keluarga lanjut usia adalah keluarga yang di dalamnya terdapat penduduk 
lanjut usia atau anggota keluarga seluruhnya berusia lanjut usia, sedangkan 
keperawatan keluarga dengan lanjut usia adalah suatu bentuk pelayanan 
keperawatan yang komperehensif yang diberikan kepada lanjut usia dan keluarga 
dengan tujuan meningkatkan kesehatan, rehabilitasi kesehatan, memaksimalkan 
kemampuan lanjut usia dan keluaraga dalam meningkatkan status kesehatan serta 
meminimalkan dampak proses penuaan/gangguan kesehatan yang terjadi pada 
lanjut usia dengan pendekatan proses keperawatan keluarga. 
       Keluarga merupakan support system utama bagi lanjut usia dalam 
mempertahankan kesehatannya. Menurut Padila (2013), peranan keluarga antara 
lain menjaga atau merawat lanjut usia,mempertahankan dan meningkatkan status 
mental, mengantisipasi perubahan status sosial ekonomi serta memberikan 
motivasi dan memfasilitasi kebutuhan spiritual bagi lanjut usia.  
        Keluarga sebagai unit terkecil dari masyarakat mempunyai andil yang sangat 
besar dalam upaya memelihara kesehatan lanjut usia, namun ada kalanya keluarga 
tersebut mengalami keterbatasan pengetahuan, kemampuan, dan kemauan 





termasuk tenaga keperawatan. Semakin disadari bahwa perawatan dan asuhan 
untuk lanjut usia di rumah akan menjadi suatu kebutuhan seiring dengan makin 
bertambahnya populasi warga lanjut usia di Indonesia. 
       Keberhasilan perawatan lanjut usia di rumah sakit akan menjadi sia-sia jika 
tidak dilanjutkan oleh keluarga di rumah. Secara empiris, bahwa kesehatan 
anggota keluarga dan kualitas kehidupan keluarga sangat signifikan. Keluarga 
menempati posisi antarindividu dan masyarakat, sehingga dalam keluargalah 
upaya kesehatan masyarakat sekaligus dapat terpenuhi. 
 




1. Akan memberikan kebebasan dan ketenangan tertentu yang mungkin tidak 
didapatkan bila berada di rumah sakit. 
2. Suasana dan lingkungan rumah yang sudah demikian akrab sejak lama 
akan memelihara kondisi mental dan psikologis mereka. 
3. Merasa dekat dengan barang-barang yang sudah dikenal dan dicintainya. 
4. Merasa terjamin akan dukungan emosional bila ia membutuhkan dan akan 
merasa nyaman. 
5. Bagi lanjut usia, lingkungan rumah lebih dikenal dan nyaman dimana 
kemandirian dapat dibentuk dengan cepat serta pendekatan secara 
individual dan bersifat pribadi. 
6. Di rumah akan diperoleh suasana hangat, dekat dengan cucu dan bisa 
menyalurkan hal-hal yang digemari. 
7. Keluarga akan memberikan penguatan ikatan emosi,kebanggaan,kepuasan, 
batin tersendiri, selain menambah keterampilan tentang perawatan lanjut 
usia. 
D. Kebijakan Yang Mengatur Kesejahteraan lanjut Usia (lansia) 
       Dalam Undang-Undang No.13 Tahun 1998 tentang Kesejahteraan Lanjut 
Usia dengan tegas dinyatakan bahwa yang disebut lanjut usia adalah laki-laki 
                                                             





ataupun perempuan yang berusia 60 tahunatau lebih. Kesejahteraan adalah suatu 
tata kehidupan dan penghidupan sosial baik material maupun spiritual yang 
diliputi oleh rasa keselamatan, kesusilaan, dan ketentraman lahir batin. 
Memungkinkan untuk warna Negara mengadakan pemenuhuan kebutuhan 
jasmani, rohani, dan sosial yang sebaik-bainya bagi diri, keluarga, serta 




E. Kemandirian Lanjut Usia 
       Ketergantungan lanjut usia terjadi ketika mereka mengalami penurunan 
fungsi luhur/pikun atau mengidap beberapa penyakit. Ketergantungan lanjut usia 
yang tinggal di perkotaan akan dibebankan kepada anak, terutama anak wanita 
(Herwanto,2002). Anak wanita pada umumnya sangat diharapkan untuk dapat 
membantu atau merawat mereka ketika orang sudah mulai lanjut usia. Anak 
wanita sesuai dengan citra dirinya yang memiliki sikap kelembutan, ketelatenan 
dan tidak adanya unsure “sungkan” untuk minta dilayani. Tekanan terjadi apabila 
lanjut usia tidak memiliki anak atau memilikianak tetapi merantang atau 
melakukan urbanisasi ke kota. 
       Lanjut usia mempunyai tingkat kemandirian tertinggi adalah pasangan lanjut 
usia yang secara fisik kesehatannya prima. Dari aspek sosial ekonomi dapat 
dikatakan cukup memadai dalam memenuhi segala macam kebutuhan hidup,baik 
lanjut usia yang memiliki anak maupun yang tidak memiliki anak. Tingginya 
tingkat kemandirian mereka diantaranya karena orang lanjut usia telah terbiasa 
menyelesaikan pekerjaan di rumah tangga yang berkaitan dengan pemenuhan 
kebutuhan hidupnya. 
       Selain itu, kemandirian bagi orang lanjut usia dapat dilihat dari kalitas hidup. 
Kualitas hidup orang lanjut usia dapat dinilai dari kemampuan melakukan 
aktivitas kehidupan sehari-hari. Salah-satu kriteria orang mandiri adalah dapat 
                                                             





mengaktualisasikan dirinya (Self actualized) tidak menggantungkan kepuasan-
kepuasan utama pada lingkungan dan kepada orang lain. Mereka lebih tergantung 
pada potensi-potensi mereka sendiri bagi perkembangan dan kelangsungan 
pertumbuhannya.  
       Seorang lanjut usia yang mandiri menurut R.Boedhi Darmojo memiliki 
kebutuhan dasar sebagai berikut : 
1. Makanan yang cukup dan sehat (Healty Food) 
2. Pakaian dan kelengkapannya (Cloth and common accessories) 
3. Perumahan atau tempat tiggal (Homes, a place to stay) 
4. Perawatan dan pengawasan kesehatan (Health care, facilities) 
5. Bantuan teknis praktis sehari-hari/bantuan hukum (Technical, 
Judicial,assistance) 
6. Transportasi umum bagi lanjut usia (Facilities for public 
transportation,etc) 
7. Kunjungan, teman bicara/informasi (Visits,companies,information,etc) 
8. Rekreasi dan hiburan sehat yang lain (Recreational activities,picnics,etc) 
9. Rasa aman dan tentream (Safety feeling) 
10. Bantuan alat-alat panca indera seperti kacamata, hearing aid (Other 
assistance/aid). 
F. Faktor Yang Berhubungan dengan Kemandirian Lanjut Usia 
       Faktor-faktor yang berhubungan dengan kemandirian lanjut usia menurut 
Departemen Sosial Republik Indonesia dalam Hardywinoto dan Setiabudhi terdiri 
dari dua faktor, yaitu: 
1. Faktor Kesehatan 
       Faktor kesehatan meliputi kesehatan fisik dan kesehatan psikis. Faktor 
kesehatan fisik meliputi kondisi fisik lanjut usia dan daya tahan fisik terhadap 
serangan penyakit, sedangkan faktor kesehatan psikis meliputi penyesuaian 
terhadap kondisi lanjut usia. 
a) Kesehatan Fisik 
       Pada umumnya disepakati bahwa kebugaran dan kesehatan mulai menurun 





kekuatan fisik, pancaindera, potensi, dan kapasitas intelektual. Dengan 
demikian, orang lanjut usia harus menyesuaikan diri kembali dengan keadaan 
penurunan tersebut.  
b) Kesehatan Psikis 
       Masalah psikologis yang dialami oleh golongan lanjut usia ini pertama kali 
mengenai sikap mereka sendiri terhadap proses menua yang mereka hadapi, antara 
lain kemunduran badaniah atau dalam kebingunan untuk memikirkannya. 
       Menurunnya kondisi psikis juga ditandai dengan menurunnya fungsi kogntif, 
adanya penurunan fungsi kognitif dan psiko motorik pada diri orang lanjut usia 
maka akan timbul beberapa kepribadian lanjut usia (Sifat Stereotype) sebagai 
berikut : (1) Tipe Kepribadian Konstruktif, orang yang mempunyai integritas yang 
baik, dapat menikmati hidupnya, mempunyai toleransi yang tinggi, humoristik, 
fleksibel, dan tahu diri. (2) Tipe Ketergantungan, orang lanjut usia ini masih dapat 
diterima di tengah masyarakat, tapi selalu pasif, tidak berambisi, masih tau diri, 
tidak mempunyai inisiatif dan bertindak tidak praktis. (3) Tipe defensife, orang ini 
biasanya dahulu mempunyai pekerjaan/jabatan yang tidak stabil, bersifat selalu 
menolak bantuan, emosi tidak terkontrol, memegang teguh pada kebiasaannya, 
bersifat kompulsif aktif. (4) Tipe Bermusuhan, mereka menganggap orang lain 
yang menyebabkan kegagalannya, selalu mengeluh, bersifat agresif, curiga. (5) 
Tipe Membenci atau menyalahkan diri sendiri, orang ini bersifat kritis terhadap 
diri sendiri dan menyalahkannya, tidak mempunyai ambisi, mengalami 
penurununan kondisi sosial ekonomi (Darmojo, 2000). 
2. Faktor Sosial 
       Sosialisasi lanjut usia mengalami kemunduran setelah terjadinya pemutusan 
hubungan kerja atau tibanya saat pensiun. Dimana pada saat-saat yang demikian 
terjadi maka teman yang dalam kesehariannya selalu hadir untuk berbagi cerita 
hilang dalam hidupnya. 
       Pada umumnya hubungan sosial yang dilakukan para lanjut usia adalah 
karena mereka mengacu pada teori pertukaran sosial. Dalam teori pertukaran 






G. Lanjut Usia Dalam Pandangan Islam 
       Agama Islam memandang masyarakat lansia dengan pandangan terhormat 
sebagaimana perhatiannya terhadap generasi muda. Agama Islam memperlakukan 
dengan baik para lansia dan mengajarkan metode supaya keberadaan mereka tidak 
dianggap sia-sia dan tak bernilai oleh masyarakat. Dukungan terhadap para lansia 
dan penghormatan terhadap mereka adalah hal yang ditekankan dalam Islam. Nabi 
Muhammad Saw bersabda, penghormatan terhadap para lansia muslim adalah 
ketundukan kepada Tuhan. Beliau mengegaskan,  berkah dan kebaikan abadi 
bersama para lansia kalian. 
       Dalam Islam, penuaan sebagai tanda dan simbol pengalaman dan ilmu. Para 
lansia memiliki kedudukan tinggi di masyarakat, khususnya, dari sisi bahwa 
mereka adalah harta dari ilmu dan pengalaman, serta informasi dan pemikiran. 
Oleh sebab itu, mereka harus dihormati, dicintai dan diperhatikan serta 
pengalaman-pengalamannya harus dimanfaatkan. Nabi Muhammad Saw 
bersabda, hormatilah orang-orang yang lebih tua dari kalian dan cintai serta 
kasihilah orang-orang yang lebih muda dari kalian. Oleh karena itu, pemerintah 
dan masyarakat berkewajiban memperhatikan kondisi para lansia.  







Terjemahannya :  
       Dan tuhanmu telah memerintahkan agar kamu jangan menyembah selain dia 
dan hendaklah berbuat baik ibu bapakmu. Jika salah seorang diantara keduanya 
atau kedua-duanya sampai usia lanjut dalam pemeliharaan, maka jangan sekali-





engkau membentak mereka dan ucapkanlah kepada keduanya perkataan yang 
baik. Dan rendahkanlah dirimu terhadap keduanya dengan penuh kasih sayang 
dan ucapkanlah “ wahai tuhanku sayangilah keduanya sebagaimana mereka 
berdua telah mendidik aku diwaktu kecil”. 
 
       Oleh sebab itu Kebutuhan para lanjut usia (Lansia) tidak hanya terbatas pada 
perawatan medis dan kesehatan. Namun kebutuhan sosial dan ekonomi mereka 
seperti jaminan dan hak-hak-hak pensiunan, serta kebutuhan mental seperti 
perhatian dan menjaga martabat mereka sangat lebih diperlukan. Sehingga para 



























       Penelitian atau penggunaan metode ilmiah secara terancang dan sistematis 
atau kegiatan penelaan secara ilmiah, tidak dapat dipisahkan dari pertumbuhan 
ilmu pengetahuan, baik bagi ilmu-ilmu keagamaan maupun bagi ilmu-ilmu sosial. 
Setiap penelitian ilmiah harus memiliki metode yang tepat. Hal itu bertujuan 
untuk mendapatkan dua data yang objektif, dengan menggunakan metode 
pengumpulan data dan teknik analisis dua data yang akurat. Dalam penulisan 
skripsi ini penulis menggunakan metode penelitian sebagai berikut: 
A. Jenis dan Lokasi Penelitian 
1. Jenis Penelitian 
 Penelitian ini merupakan penelitian lapangan yang ber  sifat kualitatif. 
Penelitian kualitatif adalah penelitian yang menitik beratkan pada keutuhan 
(entity) sebuah fenomena.
32
 Penelitian merupakan usaha mencari hubungan antar 
variable untuk menjelaskan suatu fenomena.
33
   
 Penelitian kualitatif merupakan proses penelitian yang berkesinambungan 
sehingga tahap pengumpulan data dan analisis dilakukan secara bersamaan selama 
proses penelitian. Dalam penelitian kualitatif pengolahan data tidak harus 
dilakukan setelah data terkumpul, atau analisis data tidak mutlak dilakukan setelah 
pengolahan data selesai. Dalam hal ini, sementara data dikumpulkan, data yang 
sudah diperoleh dapat dikelolah dan dilakukan analisis data secara bersamaan. 
Sebaliknya pada saat menganalisis data, peneliti dapat kembali dilakukan di 
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       Penelitian kualitatif memiliki berbagai model tidak hanya studi kasus. 
Pemilihan model penelitian kualitatif sangat tergantung pada sudut pandang yang 
digunakan peneliti dan tujuan penelitian. Beberapa penelitian kualitatif dapat 
dilakukan dalam perspektif Symbolic Interactionism, semiotics, existential 
phenomenology, constructivism dan critical. (Searcy and Mentzer 2003).
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       Penelitian ini difokuskan pada Peran Lanjut Usia (Lansia) Terhadap 
Kehidupan Keluarga Di Desa Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten 
Gowa. Dan menggambarkan satu ketertarikan sebagaimana yang dimaksudkan 
dalam penelitian kualitatif. Dalam konteks yang demikian, maka penulis memilih 
metode penelitian kualitatif sebagai metode yang tepat agar dapat mendalami 
mengenai Peran Lanjut Usia (Lansia) Terhadap Kehidupan Keluarga Di Desa 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. 
2. Lokasi Penelitian 
       Sesuai dengan judul penelitian, maka penelitian berlokasi di Lingkungan 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa, sebagai tempat penelitian 
calon peneliti itu sendiri. 
B. Pendekatan Penelitian 
       Pendekatan dalam penelitian ini diarahkan kepada pengungkapan pola oikir 
yang digunakan peneliti dalam menganalisis sasarannya. Pendekatan ialah disiplin 
ilmu yang dijadikan acuan dalam menganalisis obyek yang diteliti sesuai dengan 
logika ilmu itu. Berdasarkan permasalahan yang akan dikaji dalam mengetahui 
strategi yang dilakaukan oleh lanjut usia dalam memenuhi kebutuhan hidupnya di 
Desa Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. Adapun metode 
pendekatan yang digunakan dalam penelitian ini adalah pendekatan sosiologi dan 
komunikasi. Secara epistimologi sosiologi berasal dari kata socious yang berarti 
masyarakat, dan logos yang berarti ilmu. Jadi dapat disimpulkan bahwa Sosiologi 
diartikan sebagai ilmu yang secara khusus mempelajari kehidupan masyarakat.
36
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       Sedangkan istilah Komunikasi berpangkal pada perkataan latin communis 




1. Pendekatan Sosiologi 
       Pendekatan yang digunakan dalam rencana penelitian ini adalah pendekatan 
sosiologi. Sosiologi adalah ilmu yang menguak, menyikap, mengungkap dan 
membongkar fakta-fakta yang tersembunyi (latent) dibalik realitas yang nyata 
(manifest) karena dunia yang sebesarnya baru dapat dipahami jika dikaji dan 
diinterprestasikan secara mendalam (radical). 
       Pada hakikatnya, sosiologi bukanlah semata-mata ilmu murni (pure science) 
yang hanya mengembangkan ilmu itu sendiri namun sosiologi juga dapat menjadi 
ilmu terapan (applied science) yang menyajikan cara-cara untuk mempergunakan 
pengetahuan ilmiahnya guna memecahkan problematika sosial.
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2. Pendekatan Komunikasi 
       Pendekatan komunikasi dibutuhkan utnuk memudahkan dalam interaksi 
dengan masyarakat dalam hal berkomunikasi agar dapat menjalin komunikasi 
dengan baik serta dapat dengan mudah melihat fenomena sosial yang sedang 
terjadi dan dialami oleh objek. Pendekatan komunikasi adalah suatu pendekatn 
yang mempelajari hubungan interaksi komunikasi dalam kehidupan 




C. Sumber Data 
       Sumber data dalam penelitian ini yaitu : 
1. Sumber Data Primer yaitu data yang diperoleh langsung dari penelitian di 
lapangan yaitu dari Keluarga Lanjut Usia, dan Masyarakat di Lingkungan 
Biring Kaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. 
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2. Sumber Data Sekunder yaitu data yang dikumpulkan untuk data primer 
yang diperoleh dari dokumentasi atau studi kepustakaan yang terkait 
dalam permasalahan yang diteliti. 
D. Metode Pengumpulan Data 
      Metode pengumpulan data merupakan sesuatu yang sangat penting dalam 
penelitian, karena tujuan utama dari penelitian adalah mendapatkan data. Adapun 
metode pengumpulan data yang dipergunakan dalam penelitian ini adalah sebagai 
berikut: 
1. Observasi (Pengamatan) 
       Observasi merupakan instrument yang digunakan untuk melakukan 
pengamatan langsung tentang fenomena-fenomena yang ada kaitannya dengan 
masalah yang akan dibahas dalam penelitian ini, misalnya bagaimana keluarga 
dalam memperlakukan lanjut usia dalam kehidupan sehari-hari di Lingkungan 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa. 
2. Wawancara 
       Wawancara merupakan teknik pengumpulan data dengan mengajukan 
pertanyaan langsung oleh pewawancara kepada informan dan jawaban-jawaban 
informan dicatat atau direkam. Tetapi dalam melakukan wawancara mungkin ada 
beberapa informan yang merasa terganggung, maka dari itu pewawancara perlu 
melakukan tehnik wawancara, sebagai berikut
40
 : 
a) Wawancara berstruktur. Merupakan teknik wawancara dimana pewawancara 
menggunakan. Mempersiapkan daftar pertanyaan atau daftar isian sebagai 
pedoman saat melakukan wawancara. 
b) Wawancara tidak berstruktur. Merupakan teknik wawancara dimana 
pewawancara tidak menggunakan daftar pertanyaan atau daftar isian sebagai 
penuntun selama dalam proses saat melakukan wawancara. 
3. Dokumentasi  
       Dokumentasi merupakan suatu langkah mengumpulkan data-data yang 
dibutuhkan, baik data-data tertulis, gambar, suara maupun gambar dan suara. 
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Dokumentasi ini dilakukan dengan mengumpulkan data yang telah ada seperti 
dokumen-dokumen tertulis dalam hubungannya dengan data yang dibutuhkan 
dalam penelitian ini. 
       Dokumentasi menunjukkan suatu fakta yang telah berlangsung agar 
memperjelas dari nama informasi itu didapat, informasi yang didapat telah 
diabadikan dalam bentuk foto data yang relevan dengan penelitian. 
E. Informan Penelitian 
       Pengumpulan data pada prinsipnya merupakan suatu aktivitas yang bersifat 
operasional agar tindakannya sesuai dengan pengertian penelitian yang 
sebenarnya. Data merupakan perwujudan dari beberapa informasi yang sengaja 
dikaji dan dikumpulkan guna mendiskripsikan suatu peristiwa atau kegiatan 
lainnya. Oleh karena itu, maka dalam pengumpulan data dibutuhkan beberapa 
instrument sebagai alat untuk mendapatkan data yang cukup valid dan akurat 
dalam suatu penelitian. 
       Barometer keberhasilan suatu penelitian tidak terlepas dari instrument yang 
digunakan, karena itu instrument yang digunakan dalam penelitian lapangan ini 
meliputi, observasi, wawancara  (interview) dengan daftar pertanyaan penelitian 
yang telah dipersiapkan, kamera, alat perekam, pulpen dan buku catatan. 
F. Teknik Pengolahan dan Analisis data 
       Analisis data adalah suatu proses pengklasifikasian, pengkategorian, 
penyusunan, dan elaborasi, sehingga data yang telah terkumpul dapat diberikan 
makna untuk menjawab masalah penelitian yang telah dirumuskan atau untuk 
mencapai tujuan penelitian.
41
  Dalam analisis data ini bukan hanya merupakan 
kelanjutan dari usaha pengumpulan data menjadi objek penelitian, namun juga 
merupakan satu kesatuan yang terpisahkan dengan pengumpulan data berawal dari 
menelaah seluruh data yang tersedia dari berbagai sumber, yaitu informasi dari 
hasil teknik pengumpulan data baik observasi, wawancara  dan dokumentasi. 
Analisis data adalah mencari dan menyusun secara sistematis data yang diperoleh 
dari hasil wawancara, catatan lapangan dan dokumentasi, dengan cara 
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mengorganisasikan data kedalam kategori, menjabarkan ke dalam unit-unit, 
melakukan sintesa menyusun ke dalam pola, memilih mana yang penting dan 
mana yang akan dipelajari dan membuat kesimpulan sehingga mudah dipahami 
oleh diri sendiri maupun orang lain. Tujuan analisi data adalah untuk 
menyederhanakan data ke dalam bentuk yang mudah dibaca dan 
diimplementasiakan. 
       Rencana penelitian, digunakan teknik pengolahan data yang sifatnya 
kualitatif. Dalam penelitian kualitatif pengolahan data tidak harus dilakukan 
setelah data terkumpul, akan tetapi, pengolahan data dapat dilakukan ketika 
sedang mengumpulkan data. 
       Langkah-langkah analisis data yang digunakan dalam rencana penelitian ini 
adalah : 
a. Tahap Pengumpulan Data 
       Dalam proses ini dilakukan proses pengumpulan data dengan menggunakan 
beberapa teknik seperti observasi, wawancara, dokumentasi dan dengan 
menggunakan alat bantu yang berupa kamera. Proses pengumpulan data harus 
melibatkan sisi actor (informan), aktifitas, latar, atau konteks terjadinya peristiwa. 
Sebagai alat pengumpulan data, penulis harus pandai mengelola waktu yang 
dimiliki, menampilkan diri, dan bergaul ditengah-tengah masyarakat uang 
dijadikan subjek penelitiannya. 
b. Tahap Reduksi Data  
       Analisis data dimulai beriringan dengan proses pengumpulan data dilanjutkan 
dengan pengkajian dan penilaian data dengan tetap memperhatikan prinsip 
keabsahan data, dalam rangka memperoleh data yang benar-benar berguna bagi 
penulis. Disini data yang telah dikumpulkan direduksi dengan melakukan 
penyederhanaan pengabstrakan, pemilahan dan pemetaan (persamaan dan 
perbedaan) sesuai dengan focus penelitian secara sistematis dan integral. Reduks 
data ini berlangsung terus-menerus selama penelitian berlangsung hingga sampai 







c. Penyajian Data 
       Penyajian data yang dimaksud menampilkan berbagai data yang telah 
diperoleh sebagai informasi yang lebih sederhana, selektif dan mudahkan untuk 
memaknainya. Penyajian data dalam penelitian ini disusun secara naratif, bentuk 
label dan gambar, yang dibuat setelah pengumpulan dan reduksi data dengan 
didasarkan pada kontek dan teori yang telah dibangun untuk mengungkapkan 
fenomena dan noumena yang terjadi sesuai dengan fokus penelitian. 
d. Penarikan Kesimpulan 
       Penarikan kesimpulan merupakan akhir dari rangkaian analisis data setelah 
sebelumnya dilakukan reduksi dan penyajian data, yang menjelaskan alur sebab 
akibat suatu fenomena dan norma terjadi. Dalam proses ini selalu disertai dengan 
upaya verifikasi (pemikiran kembali), sehingga saat ditemukan ketidaksesuaian 
antara fenomena, noumena, data, dengan konsep dan teori yang dibangun, maka 
Penulis kembali melakukan pengumpulan data, atau reduksi data atauperbaikan 
dalam penyajian data kembali, sehingga dapat diperoleh kesimpulan yang benar-
benar utuh. Dalam penarikan kesimpulan Penulis menggunakan kerangka teori 





















A. Profil Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa 
1.  Sejarah Singkat 
 Pada awalnya Kecamatan Pallangga adalah bagian  yang terintegrasi 
dengan Distrik Limbung berdasarkan Undang-Undang Nomor 29 tahun 1957 
sebagai penjabaran Undang-Undang Nomor 1 tahun 1957 dan menegaskan Gowa 
sebagai Daerah Tingkat II yang berhak mengurus rumah tangganya sendiri. 
 Untuk operasionalnya dikeluarkanlah Surat Keputusan Menteri Dalam 
Negeri Nomor U.P/7/2/24 tanggal 6 februari 1957 mengangkat Andi Ijo Karaeng 
Lalolang sebagai Kepala Daerah yang memimpin 12 (dua belas) Daerah bawahan 
Distrik yang dibagi dalam 4 (empat) lingkungan kerja pemerintahan yang disebut 
kordinator masing-masing : 
a. Kordinator Gowa Utara, meliputi Distrik Mangasa, Tombolo, 
Pattalassang, Borongloe, Manuju dan Borissallo. Kordinatornya 
berkedudukan di Sungguminasa. 
b. Kordinator Gowa Timur, meliputi Distrik Parigi, Inklusif Malino Kota 
dan Tombolopao,. Kordinatornya berkedudukan di Malino. 
c. Kordinator Gowa Selatan, meliputi Distrik Limbung dan 
Bontonompo. Kordinatornya berkedudukan di Limbung. 
d. Kordinator Gowa Tennggara,meliputi Distrik Malakaji, kordinatornya 
berkedudukan di Malakaji. 
 Untuk  Daerah Tingkat II Gowa yang terdiri dari 12 Distrik  diubah 
menjadi 8 kecmatan masing-masing : 
a. Kecamatan Tamalate dari Distrik Mangasa 
b. Kecamatan Panakkukang dari Distrik Patallassang 
c. Kecamatan Bajeng dari Distrik Limbung 





e. Kecamatan Bontonompo dari Distrik Bontonompo 
f. Kecamatan Tinggimoncong dari Distrik dari Distrik Borongloe, 
Manuju dan Borissallo. 
Awal berdirinya Kecamatan Pallangga terdiri dari 8 (delapan) Desa yaitu : 
1. Desa Kampili 
2. Desa Julubori 
3. Desa Pallangga 
4. Desa Kanjilo 
5. Desa Moncobalang 
6. Desa Tinggimae 
7. Desa Bontolala 
8. Desa tetebatu 
 Pada tahun 1983 beberapa desa di Kecamatan Pallangga mengalami 
pemekaran yang disebabkan oleh tuntutan pelayanan yang tidak maksimal serta 
kordinasi antar wilayah yang kurang. Jarak tempuh yang relative jauh dari kantor-
kantor pemerintahan desa yang dirasakan oleh masyarakat menyebabkan 
pemerintah KAbupaten merasa perlu untuk memekarkan beberapa desa antara 
lain: 
1. Desa Kampili menjadi Desa Kampili dan Desa Bontoramba 
2. Desa Julubori menjadi Desa Julubori, Desa Julukanaya dan Desa    
Julupa;mai 
 3. Desa PAllangga menjadi Desa Pallangga,Desa Bungaejaya dan Desa 
 Toddotoa 
4. Desa Kanjilo menjadi Desa KAnjilo, Desa Jenetallasa dan Desa 
Lembang Parang 
5. Desa Tinggimae menjadi Desa Tinggimae dan Desa Panakukang 
6. Desa Moncobalang menjadi Desa Moncobalang dan Desa Biringala 
7. Desa Bontoala menjadi Desa Bontoala dan Desa Tamanyeleng 
8. Desa Tetebatu menjadi Kelurahan Tetebatu  
 Selain memekarkan desa-desa tertentu sehingga menjadi 18 Desa yang 





Desa Tetebatu menjadi kelurahan yang menunjukkan bahwa wilayah Desa 
Tetebatuadalah wilayah Ibu Kota Kecamatan sehingga mengalami perubahan 
status dari daerah otonom menjadi Wilayah Administratif. 
 Pada tahun 1993 beberapa desa dan kelurahan di Kecamatan Pallangga 
kembali dimekarkan yaitu Desa Tamanyeleng dimekarkan menjadi Desa 
Tamanyeleng dan Kelurahan benteng SOmba Opu. Sedangkan Wilayah 
Kelurahan Tetebatu dimekarkan menjadi 3 (tiga) yaitu Kelurahan tetebatu, 
Kelurahan Parangbanoa dan Kelurahan Pangkabinanga.pada tahun 1999 Desa 
Bontoala kembali dimekarkan dengan menambah Desa baru yakni Desa Taeng. 
Terakhir pada tahun 2001 Kelurahan Tetebatu kembalii dimekarkan dan 
menambah 1 (satu) kelurahan baru yakni Kelurahan Mangalli. 
 Pada tahun 2000 Kecamatan Pallangga dimekarkan menjadi dua yaitu 
Kecamatan Pallangga dan Kecamatan Barombong dengan mengeluarkan 6 Desa 
dan 1 Kelurahan dari Kecamatan Pallangga yaitu Desa Kanjilo, Desa 
Tamanyeleng, Desa LEmbang Parang, Desa Tinggimae, Desa Moncobalang, Desa 
Biringala‟dan Kelurahan Benteng Somba Opu. Sampai dengan saat ini 
KEcamatan Palangga terdiri dari 12 Desa dan 4 Kelurahan. 
Dalam rangka mencapai masa depan yang diharapkan sesuai dengan Visi dan 
Misi Kecamatan Pallangga yang tertuang dalam Rencana Strategis Kecamatan 
Pallangga Tahun 2015-2020, Pemerintah Kecamatan Palanggga menetapkan Visi 
dan Misinya sebagai berikut : 
Visi  :“Mewujudkan pemerintahan yang professional, responsive dan  
  berorientasi pelayanan public dalam rangka meningkatkan daya  
  saing masyarakat” 
Misi : Mewujudkan pelayanan publik primaMeningkatkan kinerja   
  Pemerintahan Kecamatan Pallangga Secara efektif, professional dan  
  akuntabel Mewujudkan efektifitas penyelenggaraan administrasi   
  pemerintahan  dalam memberikan pelayanan yang baik pada   







 Sesuai dengan Visi dan Misi di atas, Pemerintahan Kecamatan Pallangga 
mempunyai tanggung jawab dalam melaksanakan pelayanan publik yang prima 
meningkatkan kinerja Pemerintah Kecamatan Pallangga secara efektif, 
professional dan akuntabel serta mewujudkan efektifitas penyelenggaraan 
administrasi pemerintahan dalam memberikan pelayanan yang baik pada 
masyarakat.perencanaan pembangunan didasarkan pada data daninformasi yang 
akurat dan dapat di pertanggungjawbkan yang merupakan suatu keniscahyaan 
itulah yang mendorong Pemerintah Kecamatan Pallangga untuk menyediakan data 
dan informasi yang akurat mengenai Kecamatan Pallangga. 
 Dalam rangka mendukung penyediaan data dan informasi berisi data-data 
mendasar yang mampu memberikan gambaran (profile) kondisi suatu daerah, 
sehingga berbagai potensi daerah yang ada, dapat dikembangkan lebih lanjut 
kearah yang lebih tepat dalam rangka mendukung eksistensi daerah yang 
bersangkutan.  
2. Geografi Pemerintahan 
 Kecamatan Pallangga merupakan salah satu bagian wilayah Kabupaten 
Gowa dengan memiliki luas lahan sebesar 51,24 km
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Secara Administratif Kecamatan Pallangga dibatasi oleh : 
a. Bagian Selatan : Kecamatan Bajeng 
b. Bagian Utara  : Kecamatan Somba Opu 
c. Bagian Timur  : Kecamatan Bontomarannu 
d. Bagian Barat  : Kecamatan Barombong  
 Dengan jumlah 12 (dua belas) Desa menjadi 4 (empat) Kelurahan dan 
dibentuk berdasarkan Perda No.7 Tahun 2005 Ibu Kota Kecamatan Palangga 
adalah Cambaya dengan jarak 3 Km dari Sungguminasa. 
 Dan di awal tahun 1885 ada namanya GALLARANG yang disebut dengan 
nama Gallarang Pekanglabbu yang pada waktu itu beberapa Dusun yakni 
Pekanglabbu, Biringkaloro, MAngalli, Pangkabinanga, Tetebatu, Paallangiseng 
dan dua buah dusun kecil bernama Mappala dan Salekoa, yang ada pada waktu itu 
disebut Gallarang Pekanglabbu yang berkedudukan di Pekanglabbu yang tepatnya 





 Menurut informasi dari salah satu Tokoh Masyarakat yakni Bapak Nurdin 
Mapa,BA, bahwa Gallarang pada saat itu meninggal dunia dan sampai saai ini 
lokasi pemakaman dari Gallarang tidak diketahui oleh siapapun termasuk 
keluarganya maka pada saat itu terjadi kekosongan pemerintahan maka Raja 
Gowa atau Semboyang Ri Gowa menunjuk atau mengangkat Gallarang Tetebatu  
(tidak lagi disebut Gallarang Pekanglabbu karena dianggap keramat), yana 
bernama Dg.Nompo yang memerintah sampai meninggal dunia dan kemudian 
digantikan  oleh Juru tulisnya (Sekretaris) yang bernama Dahang Dg.Bella, 
sampai meninggal dunia, kemudian Dahang Dg.Bella digantikan oleh anaknya 
yakni Sonda Dg.Tayang kemudian berselang beberapa tahun kemudian digantikan 
oleh Pak Sagito yangmemerintah selama kurang lebih 3 tahun karena terjadi 
kekacauan pada kepemimpinan Pak Sagito yang mengakibatkan Pak Sagito 
meninggal karena ditembak mati, maka pemerintahan kembali ke Sonda 
Dg.Tayang sampai tahun 1975. 
 Pada tahun 1975 Gallarang Tetebatu berganti nama menjadi Desa yaitu 
Desa Tetebatu yang mencakup beberapa Dusun yaitu : 
1. Dusun Pekanglabbu 
2. Dusun Biringkaloro 
3. Dusun Allattappampang 
4. Dusun Mangalli 
5. Dusun Pangkabinanga 
6. Dusun Tetebatu 
7. Dusun Tattakang 
8. Dusun Parangbanoa 
9. Dusun Barua 
Dan dua dusun kecil yakni :  
1. Dusun Mappala 
2. Dusun Salekoa 
 Yang pada saat itu di Pimpin oleh Abdul Rajab sebagai Kepala Desa 
sampai tahun 1984 pada tahun itulah Desa Tetebatu berubah status Desa menjadi 





Pegawai Negeri Sipil (PNS) yang bernama Supu Dg.Ramma terjadi Pemekaran 
Kelurahan tetebatu yang dimekarkan menjadi tiga kelurahan yaitu : 
1. Kelurhan Parangbanoa 
2. Kelurahan Pangkabinanga 
3. Dan Kelurahan Tetebatu Itu Sendiri 
 Pada tahun 1993 terjadi pergantian Pimpinan Kepala Kelurahan Dari Supu 
Dg.Ramma digantikan oleh Drs.Muh.Dahlan Dg.Gassing dengan Sekretarisnya 
Ardiansyah S.STP dari tahun 1993 sampai tahun 1995. Pada tahun 1995 terjadi 
pergantian pimpinan Kepala  Kelurahan Dari Drs.Muh.Dahlan Dg.Gassing ke 
Bapak Nurdin Mappa,BA, dalam pemerintahan Nurdin mappa,BA yang 
sekretarisnya Syahrir,SE terjadi pemekaran Kelurahan Tetebatu yang terbagi dua 
yaitu : 
1. Kelurahan Tetebatu 
2. Kelurahan Parangbanoa 
Kepempimpinan Bapak Nurdin Mappa,BA yakni dari tahun 1995 sampai 
tahun 2006 beberapa saat Kepala Kelurahan Tetebatu  terdapat kekosongan 
pejabat maka Camat Pallangga mengangkat pejabat sementara yaitu Ibu.Sri 
Damayanti Astuti Noho,S.Stp selama kurang lebih delapan bulan, kemudian pada 
tahun 2007 diangkatlah Muh.Ilyas,Si sebagai Lurah Tetebatu dengan sekretaris 
Hasanuddin BM,S,Stp kemudian sekretaris diganti oleh H.Idris Ke‟nang,Sp dan 
pada tahun 2017 Kepala Kelurahan Tetebatu Bapak Muh.Ilyas digantikan lagi 
oleh Bapak H.Idris Ke‟nang,SP sebagai Lurah dengan sekretarisnya 
Kasmiah,S.Sos sampai sekarang. 
Nama Tetebatu diambil dari nama Kampung kecil yang terletak di Kelurahan 
Pangkabinanga sekarang dimana dulunya ada jembatan kecil yang terbuat dari 
batu sehingga kampung itu dinamakan tetebatu yang dalam bahasa Makassar yaitu 
Jembatan/penyebrangan dan batu berarti Batu.  
3. Jumlah Penduduk 
 Data penduduk sangat penting karena menjadi dasar dalam perencanaan 
kebutuhan sarana public 9transportasi, pendidikan, kesehatan dll).dan juga sebagai 





industry, jasa dan sebagainya menuju masyarakat yang berkualitas. Tujuan ini 
sejalan dengan visi pembangunan yang menempatkan penduduk sebagai 
sasaranpembangunan yang menempatkan penduduk sebagai sasaran 
pembangunan dan sekaligus pelaku pembangunan. Dengan data kependudukan 
yang valid (benar dan akurat) dan selalu diperbaharui, maka diharapkan semua 
perencanaan yang berdasarkan data kependudukan, menjadi perencanaan yang 
sesuai dengan kebutuhan dan tepat sasaran. 

















Data penduduk Kecamatan Pallangga termasuk yang dinamis, selalu 
mengalami perubahan dari waktu ke waktu, karena itu perlu diperbaharui secara 
berkala mekanisme pengumpulan data secara berkepanjangan dari tingkat  
desa/kelurahan, hingga Kecamatan. Menurut data yang diperbaharui melalui Desa 

































L P Jumlah 
1 0 – 5 tahun 331 345 676 
2 6 – 9 tahun 305 221 526 
3 10 – 15 tahun 436 367 803 
4 16 – 19 tahun 163 179 342 
5 20 – 24 tahun 253 365 618 
6 25 -29 tahun 339 405 744 
7 30 – 34 tahun 203 211 414 
8 35 – 39 tahun 181 202 383 
9 40 – 44 tahun 115 121 236 
10 45 -49 tahun 102 109 211 
11 50 – 54 tahun 115 123 238 
12 55 – 59 tahun 95 106 201 
13 60 – 64 tahun 102 126 228 
14 65 keatas 69 75 144 
 Jumlah 2.809 2.955 5.764 
 
4. Potensi Sumber Daya Manusia di Lingkungan Biringkaloro 
 Potensi desa/lingkungan adalah keseluruhan sumber daya yang dimiliki 
atau digunakan oleh desa atau kelurahan baik sumber daya alam, sumber daya 
manusia dan kelembagaan maupun prasarana dan sarana untuk mendukung 
percepatan kesejahteraan masyarakat. Dalam hal ini adalah potensi sumber daya 
manusia di Lingkungan Biringkaloro apat dilihat pada tabel berikut : 
Tabel 1.3. Jumlah Penduduk  
No Penduduk  Jumlah  
1. Laki-laki 1.583 
2. Perempuan 1.568 





Sumber : https://kecamatanpallangga.com 
5. Batas Wilayah 




1. Sebelah Utara Kelurahan 
Pangkabinanga 
Pallangga 
2.  Sebelah Timur Kelurahan Parangbanoa Pallangga 
3. Sebelah 
Selatan 
Desa Pallangga Pallangga 
4. Sebelah Barat Kelurahan Mangalli Ibu Kota 
Kecamatan 
 
6. Tingkat Pendidikan 
Tabel 1.5. Tingkat Pendidikan 
No Pendidikan Jumlah 
L P Jumlah 
1 Belum Sekoalh 438 342 780 
2 Tidak/Belum tamat 
SD 
416 473 889 
3 Tamat SD 501 484 985 
4 Tamat SLTP 437 528 965 
5 Tamat SLTA 715 662 1.377 
6 Sarjana Muda (D3) 27 32 59 
7 Sarjana (S1) 189 159 348 
8 Pasca Sarjana (S2) 2 - 2 
9 Pasca (S3), dll - - - 
10 Tidak lagi 
bersekolah 
201 158 359 





7. Agama/Aliran Kepercayaan 
Tabel 1.6. Agama/Aliran Kepercayaan 
No Agama Jumlah 
L P Jumlah 
1 Islam 2.919 2.833 5.752 
2 Kristen protestan 7 5 12 
3 Kristen Khatolik - - - 
4 Hindu - - - 
5 Budha - - - 
6 Kong Huchu - - - 
 Jumlah 2.926 2.838 5.764 
 
8. Mata Pencaharian Pokok 






L P Jumlah 
1 Petani 277 66 343 
2 Pelajar/Mahasiswa 1.691 1.251 2.942 
3 Pegawai Swasta 212 126 338 
4 Pedagang 427 314 741 
5 Pegawai Negeri Sipil 314 238 551 
6 TNI/ABRI 21 0 21 
7 Buruh Swasta 27 11 38 
8 Pengrajin - - - 
9 Penjahit - 8 8 
10 Tukang Kayu 5 - 5 
11 Dokter - - - 
12 Sopir/Pengemudi 11 - 11 
13 Pengusaha 234 231 465 





15 Dll 618 664 6.747 
 Jumlah 3.838 2.909 6.747 
 
B. Kontribusi Lanjut Usia Dalam Keluarga Di Lingkungan Biringkaloro 
Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa 
 Kontribusi merupakan tindakan yaitu berupa bentuk nyata yang dilakukan 
oleh individu atau lembaga yang kemudian memberikan dampak baik positif 
maupun negatif terhadap pihak lain. Kontribusi dilakukan ketika seseorang 
melakukan sebuah tindakan yang bertujuan untuk membantu orang lain dan untuk 
dirinya senidiri. 
 Kontribusi berarti kerjasama. Dimana kontribusi dapat mencakup berbagai 
bidang, kontribusi biasanya bertujuan posotif, yaitu membuat sebuah kemajuan, 
bukan menurunkan atau malah membuat gagal sebuah tujuan. Kontribusi yang 
dimaksud dalam hal ini adalah keikutsertaan atau keterlibatan seorag lanjut usia 
terhadap kehidupan keluarga di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga 
Kabupaten Gowa. 
 Pemerintah telah merumuskan berbagai peraturan dan perundang-
undangan, yang diantaranya seperti tercantum dalam Undang-Undang No.23 
Tahun 1992 tentang Kesehatan, dimana pada pasal 19 disebutkan bahwa 
kesehatan manusia lanjut usia diarahkan untuk memelihara dan meningkatkan 
kesehatan kemampuannya agar tetap produktif, serta pemerintah membantu 
penyelenggaraan upaya kesehatan usia lanjut untuk meningkatkan kualitas 
hidupnya secara optimal. Oleh karena itu berbagai upaya dilaksanakan untuk 




 Proses menua yang di alami oleh lansia menyebabkan mereka mengalami 
berbagai macam perasaan seperti sedih, cemas, kesepian, dan mudah tersinggung. 
Perasaan tersebut merupakan masalah kesehatan jiwa yang terjadi pada lansia. 
Masalah gangguan kesehatan jiwa mulai dialami oleh golongan lansia pada saat 
                                                             





mereka mulai merasakan adanya tanda-tanda terjadinya proses penuaan pada 
dirinya. Jika lansia mengalami masalah gangguan kesehatan jiwa, maka kondisi 
tersebut dapat mengganggu kegiatan sehari-hari lansia. Mencegah dan merawat 
lansia dengan masalah kesehatan jiwa adalalah hal yang sangat penting dalam 
upaya mendorong lansia bahagia dan sejahtera didalam keluarga serta masyarakat. 
Kondisi mental yang sehat dan aktif pada masa tua dibutuhkan pemeliharaan yang 
kontinyu untuk mempertahankan daya pikirannya dan mencegah dari perasaan 
cemas dan depresi sehingga dalam melakukan kegiatan apapun memerlukan 
pendampingan khusus oleh keluarga.
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 Seperti halnya dalam beraktifitas lanjut usia juga di Lingkungan 
Biringkaloro Kecamatan Palllangga Kabupaten Gowa, mereka mempergunakan 
kekosongan mereka untuk beraktifitas yang dapat membuat mereka jauh dari kata 
sedih, kesepian, cemas, dan mudah tersinggung dengan melakukan aktifitas yang 
secara tidak langsung membuat mereka turut berkontribusi dalam keluarga. 
 Kontribusi lanjut usia terhadap kehidupan keluarga di Lingkungan 
Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa sebagian besar berperan 
sebagai pedagang untuk sedikit membantu meningkatkan perekonomian keluarga, 
dimana kontribusi sebagai pencari nafkah tersebut  dapat terdiri dari beberapa 
kategori, yaitu usaha warung campuran, usaha berdagang sayur, usaha kerajinan 
tangan. 
1.  Usaha Warung Campuran  
 Keadaan perekonomian masyarakat sekarang memang tidak menentu 
dimana hal tersebut mengakibatkan berbagai fenomena baru, bahkan para lanjut 
usia sekarangpun ikut serta dalam mencari nafkah untuk memenuhi kebutuhan 
keluarga, semua hal tersebut dilakukan oleh para lanjut usia karena keadaan yang 
memaksa mereka untuk melakukan hal tersebut. 
 Pada umumnya lanjut usia terdorong untuk mencari nafkah dikarenakan 
kebiasaan mereka semasa muda yang selalu aktif dalam beraktifitas 
mengakibatkan dirinya merasa risih ketika dimasa sekarang yang menua harus 
berdiam diri dirumah. 
                                                             





 Berikut pernyataan salah satu Lanjut Usia di Lingkungan Biringkaloro 
terkait keterlibatannya dalam keluarga menjual kue untuk mencari nafkah dalam 
memenuhi kebutuhan ekonomi keluarga. 
 “sejak ada usaha ini tentunya sangat membantu saya untuk mendapatkan 
penghasilan sendiri tanpa harus meminta kepada anak, karena jika hanya 
berdiam diri dirumahpun saya merasa malah akan membuat saya bosan. 
Penghasilan yang saya dapatkan pun berkisar Rp.30.000.00- per hari, dan 
kalaupaun lagi banyak konsumen biasa saya mendapatkan paling bayak 
Rp.50.000.00- per hari, tapi dalam 3 sampai 4 hari penghasilan yang 
didapatkan dalam satu hari tersebut kembali digunakan untuk membeli 
barang dagangan keperluan warung. Alhamdulillah dari warung ini 
memebrikan keuntungan walau tidak banyak tetapi dapat membantu saya 
dalam memenuhi kebutuhan perekonomian saya dan juga agar saya merasa 
memiliki kesibukan, usaha saya sudah berjalan 9 tahun lamanya. 




 Berdasrakan pernyataan tersebut, dapat diketahui bahwa lansia cukup 
berkontribusi dalam memenuhi kebutuhan perekonomian keluarga di Lingkungan 
Biringkaloro Kecamatan pallangga kabupaten Gowa terkait usaha warung kue 
yang dijalankannya, terlebih lagi jika ditambah dengan penghasilan menantu dari 
anaknya ditempat dimana ia tinggal saat ini. Melihat hasil yang didapatan berkisar 
Rp.150.000 sampai Rp.200.000 dalam sehari, maka dengan adanya usaha tersebut 
Lanjut Usia tidak akan merasa tidak berguna diusianya yang semakin menua. 
 Adapun pernyataan lanjut usia di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan 
Pallangga Kabupaten Gowa terkait kontribusinya dalam kehiudpan keluarga 
dengan berdagang diwarung campuran sebagai berikut: 
 “hanya usaha ini yang membuat saya memiliki kesibukan atau 
pekerjaan karen kalau hanya berdiam diri dirumah serasa tidak 
nyaman sendiri, warung inipun sudah ada sejak lama kira-kira 
sekitar kurang lebih 20 tahun dan penghasilan yang didapat dalam 
sehari sekitar Rp.80.000.00- per hari dan tidak jarang penghasilan 
yang kudapatkan dipakai untuk member uang jajan kepada cucu-
cucuku yang tinggal serumah denganku, selain itupula hasil yang 
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2. Usaha Warung Sayur 
 Usaha warung sayur adalah suatu usaha yang diyakini sebagai salah satu 
bentuk usaha ekonomi yang memiliki prospek cukup bagus, bahkan dalam kondisi 
krisis sekalipun. Namun sering kali ada usaha yang terjadinya suatu peristiwa 
gulung tikar akibat banyaknya dagangan sayur yang tertinggal atau tidak laku 
yang akan menjadi layu dan tidak layak jual. Menyebutkan bahwa terjadinya 
kesuksesan usaha dibidang dagangan sayur tidak hanya ditentukan oleh jumlah 
pengungjungnya, tetapi ditentukan oleh kualitas dagangan. 
 Berikut pernyataan Bapak penjual sayur di Lingkungan Biringkaloro 
Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa terkait kontribusinya dalam keluarga. 
 “dengan adanya usaha menjual sayur ini  Alhamdulillah saya 
merasa ada kerjaan sedikit dengan memiliki kesibukan ditempat 
penjualan,  dari hasil penjualan tersebut sayapun dapat memenuhi 
kebutuhan saya  dan istri saya dimana terkadang saya mendapatkan 
penghasilan sebesar Rp.30.000 sampai dengan Rp.80.000 dalam sehari 
walaupun  terkadang masih ada anak yang juga ikut membiayai, 
pendapatan yang kudapat selain untuk modal lagi biasa untuk cucu-




 Berdasarkan pernyataan tersebut, dapat diketahui bahwa Lanjut Usia di 
Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa dalam ikut serta 
dalam meningkatkan kebutuhan perekonomian keluarga. Melihat dari kondisi 
Lanjut Usia dalam menjalankan aktifitasnya sebagai Penjual sayur, kondisi 
tersebut dapat menimbulkan rasa puas tersendiri terhadap lanjut usia dalam 
beraktifitas diusia lanjut. 
 Usaha warung sayur memiliki tantangan tersendiri dalam mempertahankan 
usahanya antara lain bagaimana menjaga kualitas, kepercayaan  konsumen 
terhadap apa yang dijual itu adalah benar-benar sayur yang berkualitas dan lebih 
baik dari sayur yang dijual disupermarket. 
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3. Usaha Kerajinan Tangan (Bunga Hiasan) 
 Seni kerajinan tangan merupakan sebuah karya dengan menciptakan suatu 
produk ataupun barang dengan menggunakan tangan sebagai media atau alatnya, 
yang memiliki fungsi pakai ataupun fungsi keindahan dan memiliki nilai jual. 
Atau juga pengertian kerajinan tangan dapat diartikan menciptakan sesuatu barang 
yang memiliki nilai atau fungsi keindahan dan juga memiliki nilai jual. Apabila 
kerajinan tangan yang anda buat memiliki kualitas yang tinggi maka harga jualnya 
juga tinggi. 
 Ada pula yang mengatakan bahwa pengertian kerajinan tangan adalah 
merupakan cabang dari karya seni yang mengutamakan ketrampilan tangan 
sebagai media dalam membuat benda-benda kerajinan. Kerajinan tangan dapat 
meliputi, pembuatan berbagai jenis kerajinan dari tanah liat atau seni keramik, 
membuat anyaman dari berbagai jenis bahan, seni dekorasi, seni melipat dan 
lainnya. Beberapa orang juga mengartikan pengertian kerajinan tangan adalah 
membuat suatu barang yang dilakukan dengan cara manual yaitu menggunakan 
tangan, dan juga memiliki keindahan serta daya jual yang tinggi. Dalam membuat 
seni kerajinan tangan diperlukan beberapa tahap, yang pertama yaitu membuat 
rancangannya atau desain, mempersiapkan segala alat dan bahan yang dibutuhkan, 
membuat atau memproduksi barang yang sebelumnya sudah anda rancang dan 
setelah itu tahapan akhir atau finishing. Bahan dalam membuat kerajinan tangan 
terdiri dari dua jenis yaitu bahan keras dan bahan lunak. Masing-masing bahan 
akan menghasilkan jenis atau macam kerajinan yang berbeda. Contoh fungsi hias 
dari kerajinan tangan yaitu kerajinan patung dan juga berbagai miniatur. 
 Kerajinan tangan mempunyai 2 fungsi yaitu fungsi pakai dan juga fungsi 
hias. Fungsi pakai dari kerajinan yaitu dengan mengutamakan kegunaan dari 
barang yang dibuat tersebut, kemudian untuk fungsi hias yaitu dilihat dari segi 
keindahan barang tersebut tanpa harus memperhatikan nilai guna dari barang itu 
sendiri. Selain itu fungsi hias juga berguna sebagai pelengkap agar barang tersebut 





baiknya jika anda mencoba membuat suatu kerajinan tangan yang unik dan 
dengan kualitas yang bagus dapat menjadikan usaha yang menjanjikan.
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 Kerajinan tangan yang dihasilkan dari tangan-tangan orang kreatif 
biasanya memiliki nilai jual yang tinggi. Selain produk yang diproduksi terbatas 
memang tidak banyak orang yang bisa membuat sebuah kerajinan tangan yang 
memiliki nilai jual. Kerajinan tangan yang memiliki kualitas tinggi tentu harganya 
akan mahal, jika kalian memiliki keterampilan dan berusaha untuk membuat suatu 
produk mungkin dengan kerajinan yang akan anda miliki bisa menjadi suatu usaha 
yang menjanjikan. 
 Berikut pernyataan lanjut usia yang memiliki keahlian dalam membuat 
sebuah kerajinan tangan yaitu membuat bunga hiasan di Lingkungan Biringkaloro 
Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa terkait kontribusi lanjut usia terhadap 
kehidupan keluarga. 
 “modalnya itu yang dipake untuk potnya Rp.40.000, mutiara-
mutiaranya Rp.35.000/bks dan beda-beda warna. Untuk 1 bunga 
hiasan bisa selesai itu 1 dalam 1 hari, yang lama dikerja itu yang 
kecil-kecilnya karena yang lainnya  hanya memerlukan waktu 
yang tidak lama, kalau batang dan sisa dipasang, dan kalau 
bunganya sudah selesai itu potnya dikasi semen lalu dikeringkan 
bersama tangkai bunga hiasnya agar tahan lama.Untuk harga 
perbunganya juga Rp.130.000.00- dan Rp.100.000.00- kalau bunga 
 ukuran yang kecil-kecil, dan kemarin ada pesanan 5 bunga hias 
 dan ada satu memesan dua bunga hias berbeda warna.  Saya 
bekerja seperti ini bukan karena semata-mata mencari uang tetapi 
untuk mengisi waktu ksosong karena tidak ada pekerjaan lain, jadi  
mending cari-cari kerjaan dan kalau ada hajatan  kemudia saya 
pergi bukbuki (Siraman dalam tradisi Makassar menjelang  nikah) 
karena saya merasa pusing kalau tidak memiliki kesibukan jadi 
kerja seperti ini. Hasilnya ini ya untuk saya dan  cucuku, kalau ada 





 Berdasarkan pernyataan tersebut, dapat diketahui bahwa kontribusi lanjut 
usia dalam kehidupan keluarga di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga 
Kabupaten Gowa dalam ikut serta membantu perekonomian keluarga terkait hasil 
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kerajinan tangan berupa bunga hias sudah cukup membantu perekonomian 
keluarga dan juga membantu mengisi kebosanan lanjut usia diusianya yang 
semakin menua. Melihat dari penghasilan yang didapatkan mencapai Rp.650.000 
dalam sehari jika yang memesan bunga hiasan sebanyak 5 orang dalam satu kali 
pemesanan, maka dengan adanya usaha tersebut perekonomian keluarga dari 
lanjut usia tersebut dapat terpenuhi baik untuk pendidikan cucu dan juga 
kehidupan sehari-hari.  
C. Kendala Lanjut Usia Terhadap Kontribusinya Dalam kehidupan 
 Keluarga di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten 
 Gowa 
 Bagi masyarakat awam mungkin kurang begitu memahami apa pengertian 
atau apa yang dimaksud dengan kontribusi secara teoritis. Masyarakat awam 
mengartikan kontribusi sebagai sumbangsih atau peran, atau keikutsertaan 
seseorang dalam suatu kegiatan tertentu. Ada banyak definisi kontribusi dari para 
ahli. Mereka mengartikan kontrubusi menurut sudut pandang masing-masing. 
Kontribusi tidak dapat diartikan semata keikutsertaan seseorang secara formalitas 
saja, melainkan harus ada bukti nyata atau aksi nyata bahwa orang atau kelompok 
tersebut ikut serta membantu ikut turun kelapangan untuk menyukseskan suatu 
kegiatan tertentu. Defenisi kontribusi menurut kamus karangan Dany H, 
mengartikan kontribusi sebagai sokongan berupa uang atau sokongan malah 
dalam pengertian tersebut mengartikan kontribusi kedalam rung lingkup yang jauh 
lebih sempit lagi yaitu kontribusi sebagai bentuk bantuan yang dikeluarkan oleh 
individu atau kelompok dalam bentuk uang saja atau sokongan dana.
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 Dalam hal kontribusi, sejauh ini lanjut usia lebih mengabdikan dirinya 
dalam aktifitas kesehariannya dalam turut serta dalam meningkatkan 
perekonomian keluarga, dimana aktivitas perekonomian tersebut adalah suatu 
kegiatan dimana yang dilakukan oleh manusia dengan tujuan mendapatkan barang 
atau jasa tertentu, dapat juga dikatakan sebagai kegiatan untuk mencapai 
kesejahteraan dalam hidupnya. Selain itu, aktivitas ekonomi juga dapat diartikan 
sebagai kegiatan untuk mencapai kesejahteraan dalam hidupnya. Selain itu, 
                                                             





aktivitas ekonomi juga dapat diartikan sebagai cara untuk mendapatkan atau 
mencapai tujuan. Dalam hal ini barang dan jasa, dapat dikatakan bahwa kegiatan 
ekonomi bertujuan untuk kemakmuran hidup individu.
50
 
 Adapaun aktivitas yang dilakukan lanjut usia yang turut serta 
berkontribusi dalam keluarga di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan 
PallanggaKabupaten Gowa merupakan serangkaian kegiatan yang berkaitan 
dengan ikut meningkatan ketahanan ekonomi keluarga  guna mencapai 
kesejahteraan keluarga dan juga kepuasan tersendiri untuk para lanjut usia, 
dimana aktivitas tersebut dapat dilihat menjadi 3 (tiga) kategori, yaitu aktifitas 
usaha warung campuran, usaha warung sayur, usaha warung nasi kuning. 
1. Tidak adanya pembeli 
 Usaha kecil, atau restoran sederhana. Istilah “warung” dapat ditemukan di 
Indonesia dan Malaysia. Warung adalah salah satu bagian penting dalam 
kehdiupan keseharian rakyat Indonesia. Terdapat banyak jenis warung, umumnya 
berbentuk toko kecil seperi  gerobak dorong beratap yang menjual minuman 
dingin dalam kemasan botol (seperti teh botol), kudapan, permen, rokok, krupuk, 
dan berbagai macam barang-barang keperluan sehari-hari. Bahkan terdapat 
warung terapung, yakni perahu yang difungsikan sebagai warung. Sementara 
warung yang menjual makanan pada umumnya dapat menjual penganan 
sederhana gorengan seperti pisang goreng  dan kopi. Selain menjual masakan 
Indonesia, beberapa warung menjual makanan asia dan barat, makanan seperti 
nasi goring dan mie goring lazim ditemukan di warung yang menjual makanan 
barat bahkan menjual roti, sop, ikan bakar, steak dan pizza.
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 “selama saya berjualan, memang terkadang banyak kendala yang dihadapi 
 tapi kan memang dalam sebuah usaha ada untung dan ada ruginya pasti. 
 Dan kendala-kendala yang pernah saya lalui selama saya menjual itu 
 kalau tidak mengaji anak2 disini, itu kurang sekali pemasukan didapat 
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 Berdasarkan pernyataan tersebut, dapat diketahui bahwa kendalan yang 
dihadapi oleh lanjut usia di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga dalam 
menjalani aktifitas hidupnya sebagai pemilik warung campuran yaitu adalah 
ketika pelanggan yang biasanya berbelanja diwarung tersebut tidak ada atau 
sedang libur atau saat hari minggu sehingga pemasukan kurang bahkan terkadang 
tidak ada pemasukan sekalipun. 
 Adapun pernyataan lanjut usia di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan 
Pallangga Kabupaten Gowa terkait kendala yang dihadapi selama menjalani 
aktifitas hidupnya diusia lanjut seperti saat ini: 
 “kendalannya itu, kalau waktu liburnya anak-anak sekolah karena yang 
 sering  belanja disini anak-anak sekolah SD , jadi kalau tidak anak-anak 
 tidak sekolah  tidak ada didapat pemasukan, terkadang tambah modal lagi 




 Pernyataan tersebut menggambarkan bahwa dalam sebuah usaha tidak 
selamanya akan mengalami yang namanya sebuah keuntungan dalam jangka 
waktu terus-menerus melainkan akan ada saat dimana usaha tersebut mengalami 
krisis pembeli. 
 Adapun pernyataan dari lanjut usia terhadap kendalanya dalam usahanya 
di usaha warung campuran sebagai berikut: 
 “Yang dikhawatirkan itu kalau barang jualan habis denagkan modal juga 
 belum kembali, biasa sehari habis berapa kerupuk yang dimana juga 




 Berdasarkan pernyataan tersebut, diketahui bahwa perekonomian 
dikeluarga tidak sepenuhnya ditanggung oleh kepala rumahtangga ataupun anak 
yang sudah berumah tangga tetapi nenek dalam hal ini lanjut usia tesebutpun 
berperan dengan cara berdagang diwarung campuran. 
2. Sayuran layu 
 Usaha warung sayur adalah merupakan salah satu usaha dalam kategori 
usaha mikro yang diamana usaha tersebut adalah usaha yang bersifat 
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menghasilkan pendapatan dan dilakukan oleh rakyat yang kurang mampu atau 
mendekati miskin. 
 Adapun pernyataan dari lanjut usia yang memiliki usaha menjual sayur 
demi ikut serta dalam melakukan kontribusi peningkatan perekonomian keluarga 
di Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa, sebagai 
berikut : 
 “ituji rugiki kalau ada sayuran tinggal tidak ada pembelinya, karena 
 tinggalki ayu baru kalau dijualki besoknya biasa tidak lakumi ka  tidak 
segarmi naliat orang jadi tida nabelimi, dan biasai itu yang begitua  karena 





 Pernyataan tersebut menyatakan bahwa dalam usaha sayurpun tidak luput 
dari yang namanya kerugian atau masalah akibat kurangnya peminata atau 
pembeli, banyaknya modal dan pemasukan adalah salah-satu faktor penunjang 
keberhasilan dalam berusaha dan mengurangi resiko kerugian. 
3. Konsumen 
 Kendala dalam sebuah usaha adalah suatu hal yang biasa dan pasti akan 
dialami oleh siapapun yang berada dalam situasi sebagai pemilik sebuah usaha, 
kendala dalam usaha dapat kita jadikan sebuah pembelajaran untuk selalu belajar 
dari apa yang menyebabkan hal tersebut terjadi. 
 Adapun pernyataan dari lanjut usia dalam menghadapi kendalanya 
berusaha demi meningkatkan kontribusi hidupnya didalam keluarga di 
Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa dalam 
menjalankan usaha kerjainan tangannya sebagai berikut: 
 “kendalanya yang biasa itu, kalau ada orang pesan bunga-bunga biasanya 
 sudahmi selesai dibikinkan tapi tidak pergi naambil baru belum nabayar, 
 ka rugiki juga kalau begitu, ka capekki bikinki, pergi beli pot sama biayai 
 semua  seperti yang namau baru sekalinya selesai dibuat, tidak pergi na 
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 Kerajinan tangan adalah suatu karya dimana kita membuat karya tersebut 
menjadi sebuah bernilai terutama bernilai ekonomis, kerajinan tangan tentunya 
adalah sebuah karya yang kita ciptakan menjadi sebuah benda yang berharga yang 
sebelumnya tidak bernilai apa – apa, kerajinan tangab ini bermula dari hobi 
seseorang untuk memulai membuat sesuatu yang awal nya membosankan menjadi 
diri kita senangi atau pun bahkan menjadi disenangi orang lain, kerajinan tangan 
selain dimulai dari hobi juga dapat dimulai dari tempat atau lingkungan yang kita 
tempati dengan cara memanfaatkan barang – barang tidak terpakai atau barang – 

































kontribusi lansia terhadap kehidupannya didalam keluarga di 
Lingkungan Biringkaloro Kecamatan Pallangga Kabupaten Gowa adalah 
merupakan aktifitas – aktifitas yang dapat mereka lakukan, Lanjut Usia 
tersebut antara lain Simo Bin Tato umur  78 tahun. Dg.Masi umur 82 
tahun, Batong Dg.Nassa umur 64 tahun, N Dg.Pajja umur 60 Tahun, dan 
Dg.So‟na umur 78 tahun. Dengan kondisi sosial dimana dimasa muda 
sering melakukan aktifitas yang membuat  lanjut usia turut serta dalam 
membantu kebutuhan keluarga  dan juga membantu dirinya sendiri, 
dengan berbagai usaha yang dilakukan walau menghadapi berbagai 
kendala seperti kurangnya konsumen, kualitas produk, dan orderan tetapi 
mereka tetap menjalankan aktifitas mereka sehari-hari. Penghasilan dari 
usaha campuran berkisar Rp.30.000.00- hingga Rp.50.000.00- dalam 
sehari , penghasilan dari usaha warung sayur berkisar Rp.30.000.00- 
hingga Rp.80.000.00- penghasilan dari kerajinan tangan mencapai 
Rp.650.000.00- dalam sekali pemesanan. 
 
B. Implikasi Penelitian 
Berdasarkan pada kesimpulan di atas terdapat beberapa implikasi 
penelitian, yaitu sebagai berikut: 
1. Berangkat dari judul skripsi yang memiliki arti luas, maka itulah yang 
terjadi pada hasil peneltian penulis. Penelitian ini tidak terfokus hanya 
pada satu pokok permasalahan saja, misalnya hanya pada aktifitas 
lanjut usia saja, tetapi juha seperti apa kendala-kendala yang dihadapi 
lanjut usia dalam beraktifitas diusia lanjut. 
2. Dengan melihat pemanfaatan hasil kerja dalam pemenuhan kebutuhan 
sosial dan ekonomi pada penelitian skripsi ini merupakan salah satu 
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